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PREFAZIONE 


•»  . 
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Il  Venerando  Spedale  Maggiore  della  Sacra 
Religione  ed  Ordine  Militarle  de’  Ss .  Maurizio 
e  Lazzaro  presenta  oggidì  quanto  si  possa  de¬ 
siderare  in  questo  genere  di  pii  instituti  mercè 
la  predilezione  Sovrana,  ed  i  munifici  provve¬ 
dimenti  che  emanarono  in  fiavore  del  medesimo . 

Difatti ,  quantunque  fin  dal  suo  solenne  ria - 
p rimento  avvenuto  addì  j5  gennajo  1821  siasi 
costantemente  mirato  a  migliorare  la  condi¬ 
zione  dei  poveri  infermi  che  vi  venivano  rico¬ 
verati ,  tanto  si  fece  in  questi  ultimi  tre  anni 
da  meritare  una  particolare  menzione . 
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Dal  1821  sino  al  1827  il  numero  mag¬ 
giore  dei  letti  occupati  non  oltrepassava  i 
quaranta ,  dei  quali  venti  erano  per  le  malattie 
di  medicina . 

Quantunque  dieci  di  essi  fossero  lasciati  va¬ 
canti  per  le  Guardie  del  Corpo  di  S.  M. .  non 
erano  però  questi  mai  occupati  nè  dalle  dette 
Guardie ,  nè  da  altri  infermi. 

Cinque  erano  i  posti  riservati  per  incurabili^ 
cadenti  a  nomina  di  privati . 

Nel  1821  non  si  ricoverarono  piu  d  348 
infermi  di  medicina  :  questo  numero  andò 
bensì  gradatamente  crescendo  negli  anni  se¬ 
guenti;  non  fu  però  mai  molto  considerevole 
per  i  motivi  sovr  accennati . 

Nel  1827  i  letti  pei'  la  medicina  furono 
portati  a  venticinque  ,  rimanendone  venti  per 
la  chirurgia . 

1  sessanta  letti  esistenti  nella  gran  sala  del¬ 
lo  Spedale  furono  nel  i832  destinati  unica¬ 
mente  per  le  malattie  acute  di  medicina  e  di 
chirurgia .  Si  disposero  camere  per  le  Guardie 
del  Corpo  di  S.  M.  che  cadevano  malate ,  ed 
altre  per  le  persone  di  civil  condizione 5  cosic¬ 
ché  in  detto  anno  1802  gli  infermi  di  medicina 
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curati  nello  Spedale  ascesero  a  seicento  ottan- 
tacinque .  Nel  i833  a  settecento  quindici ,  e  nel 
i834  a  settecento  ottantasei • 

iVe  old  aumento  dei  letti  si  limitarono  i  mi¬ 
glioramenti  operati  nel  pio  Istituto .  Le  Mona¬ 
che  sotto  V  invocazione  di  san  Vincenzo  de 9 
Paoli ,  dette  Suore  grigie,  ricevettero  V incarico 
di  sopravegliare  alla  cucina ,  alla  biancheria  e 
ad  altre  parti  del  servizio  interno . 

jFw  introdotta  maggior  regolarità  nell  accet¬ 
tazione  degli  infermi ,  e  nelle  visite  a  questi  dei 
loro  parenti  e  conoscenti. 

Molta  pulizia  e  somma  nettezza ,  tanto  negli 
arredi  dello  Spedale  y  quanto  negli  utensili  ad 
esso  inservienti ,  venne  messa  in  uso  ,  ed  è  rigo¬ 
rosamente  osservata  :  che  anzi \  giusta  V espresso 
Sovrano  volere ,  regna  ivi  una  specie  di  lusso 
ben  confacente  ad  un  Regio  Stabilimento  quale 
e  questo. 

Venne  accresciuto  il  numero  degli  Allievi  di 
chirurgia  destinati  al  servizio  sanitario  dello 
Spedale.  Corre  ad  essi  V  obbligo  di  fare  alter¬ 
nativamente  la  guardia  di  notte  tempo  onde 
provvedere  ad  ogni  urgenza ,  ed  affinchè  tutte  le 
prescrizioni  si  eseguiscano  con  esattezza.  Anche 
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il  numero  degli  infermieri  venne  aumentato . 

Omettiamo  di  narrare  paratamente  tanti 
altri  miglioramenti  stati  messi  in  pratica  per 
il  buon  governo  dello  Sp edule ,  ed  a  vantaggio 
de* malati,  i  quali  vi  si  vedono  perciò  tuttodì  ac - 
correre  in  gran  numero. 

Chi  bramasse  notizie  storiche  intorno  all '  Or¬ 
dine  religioso  e  militare  de  SS.  Maurizio  e  Laz¬ 
zaro ,  ed  al  Venerando  Spedale  Maggiore ,  la 
cui  fondazione  risale  al  i553 ,  può  attingerle 
al  Calendario  generale  per  i  Regi  Stati  dell* an¬ 
no  i832. 


-  (?) 

§•  l- 


i 


Multimi  egerunt  qui  ante  nos  fuerunt }  seti 
non  peregerunt,  multum  adhuc  restai 
operae,  multumque  restabij. 

SF.KEC.  epist.  64. 


Di  tutte  le  scienze  che  quaggiù  coltivansi,  la 
più  utile  alP  umau  genere  si  è  per  certo  la 
medicina.  Di  tutte  le  scienze  che  all’  ignoranza 
ed  alla  calunnia  servirono  di  bersaglio,  la  più 
malmenata  e  derisa  fu  senza  dubbio  la  medi¬ 
cina.  Ma  non  potendo  i  malvagj  negare  ruti¬ 
lila  di  quest’arte  divina,  la  dileggiarono  e 
schernirono,  chiamandola  arte  di  conghiettu- 
ra.  Quasi  che  la  maggior  parte  delle  umane 
cognizioni  dalla  conghiettura  non  avessero 
tratto  origine;  quasi  che  a  forza  di  conghiet- 
ture  non  si  potesse  avvicinare  il  vero,  e  spesso 
venire  a  toccarlo  con  mano;  quasi  che  final¬ 
mente  le  conghietture  fondate  su  basi  certe 
non  servissero  il  più  deile  volte  di  mezzo  a 
tutte  le  nostre  speculazioni. 
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Difficile  è  certamente  sopra  ogni  altro  lo 
studio  della  medica  scienza  ;  ma  questa  stessa 
difficoltà,  a  vece  di  eccitare  l'altrui  disprez¬ 
zo,  render  la  dovrebbe  più  augusta  e  vene¬ 
randa,  conciliando  rispetto  ai  di  lei  ministri, 
i  quali  circondansi  delle  miserie  che  questa  fra¬ 
gile  vita  accompagnano,  e  scorrono  fra  quelle 
i  brevi  giorni  ad  essi  concessi ,  al  sublime  og¬ 
getto  di  giovare  ai  loro  simili  i  proprj  pensieri 
consecrando. 

Non  mancarono  tuttavia  uomini,  per  altra 
parte  dotti  ed  avvisati,  i  quali,  affine  di  chia- 

t 

rire  questa  scienza  d’ inutile  e  poco  sicura, 
osarono  affermare  la  medicina  non  aver  fatto 
progresso  alcuno  dall’  età  d’Ippocrate  fino  ai 
nostri  tempi.  A  questi  non  risponderemo  già 
col  dimostrare  loro  1’  assurdità  di  tale  propo¬ 
sizione,  stantechè  ella  è  cosa  impossibile  che 
l’arte  del  guarire,  priva  dei  soccorsi  delbana- 
tomia,  e  delle  altre  scienze  ausiliari,  e  non 
assoggettata  per  anco  a  ripetuti  esperimenti, 
potesse  andar  di  pari  passo  colla  stessa  scien¬ 
za ,  dopo  die  i  lavori  di  oltre  venti  secoli  si 
aggiunsero  alle  greche  dottrine.  Questo  già 
non  diremo  a  tal  sorta  d’increduli,  ma  esor- 
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tandoli  ad  aprire  gli  occhi,  additeremo  loro 
le  floride  campagne  coperte  di  robusti  agri¬ 
coltori  preservati,,  per  opera  delle  recenti  sco¬ 
perte^  dai  terribili  flagelli  della  peste  orien- 
tale,  e  del  vajuolo;  loro  additeremo  gli  abita¬ 
tori  dei  siti  paludosi  salvati  da  certa  morte 
col  mezzo  della  corteccia  del  Perù;  in  molti 
siti  essi  veder  potranno  queste  stesse  paludi 
disseccate  dai  Governi  dietro  ai  suggerimenti 
dei  precettori  d’ Igiene  pubblica.  Gli  eserciti 
resi  immuni  in  gran  parte  dagli  orrendi  tifi , 
le  abitazioni  più  salubri,  le  vie  più  monde,  le 
città  più  amene  ed  in  migliori  siti  edificate, 
sono  altrettanti  trionfi  per  i  cultori  dell’  arte 
salutare.  Finalmente  la  cura  della  sifilide  fon¬ 
data  sopra  principi  stabili,  il  delitto  scoperto, 
il  fanatismo  e  l’ingiustizia  smascherati  e  puniti 
per  opera  della  medicina  legale  CO  bastar  deb¬ 
bono  a  convincere  questi  increduli ,  giacche 
comprendere  essi  non  possono  quanto  abbia 


(4)  Per  ciò  che  riguarda  ai  vantaggi  arrecati  ali’ uman  genere 
dalla  medicina  legale,  vedi  1’ eruditissimo  opuscolo  fatto  di  pub¬ 
blica  ragione  dal  cavaliere  Speranza  professore  d’  igiene  pubblica 
e  di  medicina  forense  nella  ducale  Università  di  Parma,  'tipografia 
Donati:  un  fascicolo  di  face.  50  in  8,°  Parma  1833. 
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progredito  la  terapeutica  dietro  gli  studj  dei 
valenti  che  V  esercitarono. 

Non  vogliamo  però  negare  che  i  cultori 
dell’  arte  ippocratica  nociuto  non  abbiano 
spesso  ai  progressi  di  quella ,  divagando,  e 
perdendosi  dietro  ad  ipotesi  altrettanto  inge¬ 
gnose  quanto  fallaci.  Ma  se  tali  ipotesi  furono 
dannose*  perchè  i  seguaci  di  quelle  lasciarono 
alcune  volte  i  fatti  che  loro  servir  dovevano 
di  guida  costante,  o  questi  stessi  fatti  altera¬ 
rono  onde  farli  servire  alla  preconcepita  opi¬ 
nione;  convien  pur  dire,  che  sovente  gli  errori 
stessi  fu  rono  sorgente  di  verità  in  medicina, 
come  lo  furono  nelle  altre  scienze.  Cosi  se 
gli  abbagli  di  Tolommeo  servirono  di  guida  a 
Galileo  ed  a  Copernico,  se  quelli  di  Stalli  con¬ 
dussero  alle  scoperte  d’  un  Lavoisier,  anche  le 
ingegnose  finzioni  di  Brown,  e  dei  suoi  ante¬ 
cessori  e  seguaci  sparsero  molto  lume  sopra 
la  scienza  patologica,  e  la  terapeutica  di  base 
piu  sicura  fornirono,  dirigendo  le  indagini  dei 
retti  pensatori ,  che  seppero  trarne  profitto, 
giacche  Luomo  osservatore,  come  disse  Orazio  : 

Non  fumum  ex  fulgore,  sed  ex  fumo  dare  lucem 

Cogitai  ;  ut  speciosa  dehinc  miracula  promat. 


Ma  l’età  presente  a  tal  punto  venne  dal  pro¬ 
gresso  del  lumi  condotta,  e  tale  direzione  pre¬ 
sero  3 e  menti  in  generale,  che  non  si  vuole 
più  ammettere  conseguenza,  a  meno  che  dai 
fatti  e  da  certe  premesse  dedotta;  nè  manca¬ 
rono  alcuni  più  arditi  e  meno  prudenti,  i  quali 
tentarono  di  squarciare  appieno  il  velo  di  cui 
la  natura  in  gran  parte  ancora  s’ avvolge,  e 
che  osarono  sciamare  :  dalla  fisiologia  ed  ana¬ 
tomia  patologica  doversi  dedurre  unicamente 
il  metodo  di  guarire  le  umane  malattie. 

Ciò  non  pertanto  a  questi  non  possiamo  in 
nessun  modo  assentire,  non  già  che  di  siffatte 
scienze  negar  vogliamo  la  necessità,  ma  perchè 
bene  spesso  molte  lesioni  sono  soltanto  effetto 
della  morte  e  non  causa  :  altre  volte  si  videro 
esseri,  i  quali  vissero  per  lunghi  anni  non  tra¬ 
vagliati  da  gravi,  nè  lunghi  incomodi,  e  quindi 
dietro  lieve  malattia  dovettero  soccombere 
mostrando  nei  loro  cadaveri  segni  di  lesioni 
che  da  tanto  tempo  esistevano,  e  che  non 
solamente  non  avevano  dato  di  sè  indizio,  ma 
neppure  da  alcuna  causa  manifesta  potevano 
esser  state  prodotte.  Alcune  volte  accade  pure 
che  dopo  lunghi  e  tormentosi  malori,  che  sena- 


bravano  annunziare  lesioni  gravissime  di  qual¬ 
che  organo  alla  vita  necessario,  nulla  si  ritrovi 
che  possa  giustificare  i  tanti  mali  sofferti,  e  la 
morte  stessa.  (0 


(t)  Abbiamo  avuto  di  tal  cosa  un  esempio  insigne  nel  chiarissimo 
professore  Turina,  il  quale  passò  di  questa  vita  il  20  agosto  -1832 
in  seguito  a  lunga  malattia  accompagnata  da  palpitazioni  ed  ansietà 
cosi  gravi  e  frequenti,  che  per  40  e  più  giorni  prima  della  sua 
morte  non  poteva  respirare  senza  che  con  un  ventilatore  si  agitasse 
T  aria ,  e  verso  lui  si  spingesse  continuamente  giorno  e  notte  ] 
onde  egli  si  fece  promettere  che  dopo  il  decesso  si  sarebbe  aperto 
il  suo  cadavere,  giacché  da  questo,  e  da  gravissimi  altri  sintomi 
argomentava  per  certo  di  qualche  grande  vizio  organico  j  ma  dalla 
seguita  necrotomìa  non  si  trovò  cosa  alcuna  da  cui  si  potesse  per 
certo  arguire  quale  fosse  stata  la  causa  che  lo  tolse  di  vita. 

Varrà  a  comprovare  sempre  più  questa  nostra  asserzione  il  caso 
di  NN.  già  portinajo  della  R.  Accademia  delle  Scienze,  il  quale 
venne  assalito  negli  ultimi  anni  del  viver  suo  da  palpitazioni  in¬ 
cessanti  con  irregolarità  ed  intermittenze  di  polsi,  lipotimie, 
sincopi  frequenti,  e  spasmi  gravi  alla  regione  toracica  e  cardiaca 
specialmente,  unitamente  a  disuria,  ed  iscuria  frequentissime,  con 
stringimento  spasmodico  cosi  forte  dell’uretra  e  della  vescica,  che 
non  si  poteva  neppure  introdurre  il  catetere.  Il  chiarissimo  dottor 
Bellingeri,  Preside  del  Collegio  di  medicina,  e,  dal  maggio  dell’anno 
corrente,  uno  dei  medici  ordinarii  di  questoSpedale,  il  quale  avevaio 
per  lungo  tempo  curato,  credeva  certa  l’ossificazione  di  qualche  parte 
del  cuore  e  1*  esistenza  d  un  calcolo  vesicale.  Essendo  egli  morto 
in  quest  Ospedale  addì  29  novembre  4  827  in  età  d’  anni  7  t,  Paper*» 
tura  del  cadavere  fatta  in  presenza  del  prefato  nostro  Collega,  e 
dell  egregio  professore  Schina  allora  chirurgo  ordinario,  ora  con¬ 
sulente  dello  Spedale  medesimo  non  ci  scoprì  alcuna  lesione  d’ im¬ 
portanza,  dimodoché  egli  si  vide  costretto  ad  esclamare  :  u  È  morto 
perchè  era  troppo  sano.  » 


I 
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Ciò  posto  quanto  esser  puote  dannoso  un 
cieco  empirismo  che  alla  semplice  cura  sinto¬ 
matica  conduce,  altrettanto  fia  utile  la  medi¬ 
cina  empirica,  se  ai  fatti  sia  sempre  appog¬ 
giata,  e  dalla  anatomia,  fisiologia  e  patologia 
venga  illuminata.  Questo  già  fu  da  molti  fra 
gli  antichi  affermato,  questo  predicava  un 
Zimmermann,  e  questo  dimostrarono  le  mol¬ 
li  pii  ci  e  svariate  osservazioni  non  solamente 
di  malattie  in  generale,  ma  anche  e  vieppiù 
dei  casi  particolari,  purché  ben  definiti  e  fe¬ 
delmente  raccontati. 

Siccome  però  il  dominio  di  tutte  le  scienze 
si  estende  di  giorno  in  giorno  di  modo  che 
riesce  impossibile  di  potere  ricavare  dagli 
autori  i  fatti  veri  che  sono  sparsi  nei  loro 
libri,  fra  molte  cose  inutili  a  sapersi,  così  si 
andarono  cercando  i  mezzi,  onde  abbreviare 
il  tempo ,  ed  alleviare  la  fatica  agli  attenti 
speculatori.  Nacque  pertanto  non  ha  guari 
una  scienza  la  quale,  benché  per  se  stessa 
accessoria  a  tutte  le  altre,  si  è  resa  utile,  anzi 
indispensabile.  Questa  è  la  statistica  diventata 
oggimai  scienza  universale,  ed  a  cui  ricorrono 
tutti,  onde  trarne  cognizioni  e  lumi.  La  me- 


dìcina  poi  più  di  qualunque  ramo  dell’umano 
sapere  ad  essa  si  appoggia,  e  ne  acquista  mole 
ed  incremento.  Quindi  sorsero  i  quadri  no- 
sologici ,  i  prospetti  clinici ,  le  statistiche  me¬ 
diche  più  o  meno  estese,  e  chiunque  brami 
attingere  cognizioni  di  qualche  importanza  è 
costretto  a  ricorrere  a  questa  fonte. 

Tali  considerazioni  ci  servirono  già  di  sprone 
a  stendere  in  forma  di  Prospetto  clinico  quelle 
osservazioni,  che  avevamo  fatte  durante  il  tem¬ 
po  del  nostro  servizio  nel  venerando  Spedale 
Maggiore  della  S.  Religione  ed  Ordine  Militare 
de5  Ss.  Maurizio  e  Lazzaro,  nei  sette  quadri¬ 
mestri  invernali,  principiando  dal  1824  sino 
e  compreso  F  inverno  del  j83i.  Queste  furono 
da  noi  pubblicate  negli  Annali  clinici  compi¬ 
lati  allora  dal  chiarissimo  professore  Martini, 
e  dal  nostro  collega  il  dottore  Garneri.  0) 

L5  accoglienza  favorevole  che  incontrò  que¬ 
sto  Prospetto  ci  fece  pensare  ad  ampliare  vie¬ 
più  un  simile  lavoro,  ed  a  presentare  al  pub¬ 
blico  una  Statistica  nosologica  di  detto  Spe¬ 
dale  ,  comprendendovi  eziandio  il  tempo  in 


(I)  Vedi  bimestre  di  luglio  ed  agosto  1832. 


(  j5) 

cui  non  eravamo  regolarmente  destinati  a  que¬ 
sto  servizio,  ma  soltanto  ad  intervalli,  in  Slip- 
plimento  dei  Medici  ordinarii,  e  principiando 
dalla  di  lui  apertura  fattasi  addì  i5  gennajo 
1821  a  tutto  il  i832. 

Per  amore  di  brevità,  ed  all’  oggetto  di  evi¬ 
tare  inutili  ripetizioni  ci  sarà  forza  di  riman¬ 
dar  soventi  volte  il  lettore  al  mentovato  Pro¬ 
spetto,  il  quale  formerà  il  compimento  del¬ 
l’opera;  e  chi  avrà  sottocchio  i  due  scritti 
potrà  facilmente  scorgere  quali  siano  stati  gli 
effetti  delle  salutari  cure  a  prò  de5  poveri  in¬ 
fermi  impiegate,  e  possederà  ad  un  tempo 
una  Statistica  perla  parte  medica  la  meno  im¬ 
perfetta  che  da’ nòstri  soli  sforzi  aspettar  si 
poteva. 

Essendosi,  a  meritò  del  nuovo  regolamento 
per  lo  Spedale  Maggiore  del  i.°  marzo  i833, 
pubblicato  il  Rendiconto  mòdico  di  detto  anno 
nel  successivo,  con  questo,  unito  a  quello  del 
s  85/f  annesso  al  presente  nostro  scritto,  viene 
ad  esser  compiuto  il  corso  delle  osservazioni 
fino  al  i835. 

àia  molte  difìicoltà  si  presentarono  in  questa 
intrapresa,  ed  affine  di  toglierle  in  tutto  od  in 
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parie  ci  fu  mestieri  ricavare  dai  registri,  che 
in  detto  Spedale  si  conservano,  lo  stato  degli 
usciti  e  dei  morti  colle  diverse  circostanze 
d'età,  professione,  malattia,  epoca  d’entrata  e 
d’uscita.  Ebbimo  ricorso  alle  osservazioni  fatte 
sulla  specola  della  R.  Accademia  delle  Scienze, 
ed  abbiamo  presa  la  media  per  tutti  i  mesi  di 
questi  dodici  anni.  All’  oggetto  di  non  Stan¬ 
care  la  pazienza  del  lettore,  le  osservazioni 
generali  vennero  raccolte  in  cinque  grandi 
quadri  che  ad  esso  presentiamo  unitamente  a 
quelle  particolari,  che  alla  nostra  mente  si 
sono  offerte. 

Felici  noi  se  1’  aggradimento  che  incontrerà 
questo  lavoro  sarà  proporzionato  alla  fatica 
che  ci  costò,  ed  al  tempo  che  vi  abbiamo  im¬ 
piegato ,  poiché,  in  caso  diverso,  altro  non  ci 
resta  se  non  se  di  pregare  il  lettore  a  voler 
accogliere  la  nostra  buona  intenzione. 


§• 

Quadra  Meteorologi  co* 


('7) 


§.  3. 

Annotazioni  al  Quadro  Meteorologico . 

1821. 

(a)  Il  maggior  abbassamento  del  termometro 
fu  di  gradi  —  7.  3o  a  mezzogiorno ,  e  di 
gr.  —  7.  20  a  tramontana  addì  i.°  gennajo. 

( [b )  Addì  2  giugno  il  termometro  si  elevò  a 
gr.  -[-  24.  6°  a  mezzogiorno,  a  gr.  22,  70 
a  tramontana,  e  questa  fu  la  massima  eleva¬ 
zione  del  mese. 

(c)  La  maggior  elevazione  del  mese  e  del- 
r  anno  fu  di  gr.  26.  3o  a  mezzogiorno,  e 
Sr-  +  23.  20  a  tramontana,  e  questa  ebbe 
luogo  addì  19  luglio. 

1822. 

( d )  Il  maggior  abbassamento  del  termometro 
ebbe  luogo  addì  1 1  gennajo  e  fu  di  gr.  —  3.  5o 
a  mezzogiorno,  e  di  gr.  —  4-  °-  a  tramontana. 

(è)  Il  termometro  ascese  al  suo  massimo  addì 
24  giugno,  cioè  a  gr.  -j-  29.  60  a  mezzogiorno, 
e  gr.  -J-  26.  90  a  tramontana. 


2 


ìBsS. 


(/)  li  minimo  del  termometro  fu  di  gr. 
—  io.  5o  a  mezzogiorno,  e  di  gr.  —  io.  80  a 
tramontana  addì  25  gennajo. 

(g}  La  massima  elevazione  del  termometro 
fu  di  gr.  27.  io  al  mezzogiorno,  e  di  gr. 
20.  80  a  tramontana  addì  3o  giugno. 

1824. 

( h )  Addì  6  gennajo  ebbe  luogo  il  massimo 
abbassamento  e  fu  di  gr.  —  5.  70  a  mezzo¬ 
giorno,  e  di  gr.  —  5.  o.  a  tramontana. 

(0  Dal  4  al  20  di  febbrajo  caddero  5o 
oncie  di  neve  sui  monti  della  valle  di  Lanzo. 

(y)  La  massima  elevazione  del  termometro 
in  giugno  fu  di  gr.  -J-  27.  20  a  mezzogiorno, 
e  di  gr.  +  21.  60  a  tramontana  addì  29. 

(lì)  La  massima  elevazione  del  termometro 
nel  corso  dell’anno  fu  di  gr.  29.  80  a  mezzo¬ 
giorno  ,  e  di  gr.  23.  80  a  tramontana,  ed 
ebbe  luogo  addì  17  luglio. 


09) 


1825. 

(I)  Il  massimo  abbassamento  del  termometro 
fu  di  gr.  —  3.  o.  a  mezzogiorno,  e  di  gr.  — 
3.  8o  a  tramontana  in  gennajo  addì  16. 

(ni)  Il  massimo  abbassamento  in  febbrajo 
ed  in  tutto  V  anno  fu  di  gr.  — -  4-  o.  a  mezzo¬ 
giorno,  e  di  gr,  —  4«  3o  a  tramontana  addì  4* 

(n)  Addì  i3,  17,  18,  3i  maggio  gragnuola 
in  varj  sili.  Addì  i5,  26,  27,  28  stesso  mese 
neve  ai  monti.  Addì  17  neve  a  Lombriasco, 
Pianezza,  Bra,  e  luoghi  vicini.  Addì  18  brina 
e  gelo  abbondante. 

(o)  Il  termometro  ascese  addì  16  giugno  a 
gr.  27.  3o  a  mezzogiorno,  e  gr.  ^4»  20 
a  tramontana. 

(p)  La  massima  elevazione  ebbe  luogo  addì 
1 7  luglio  e  fu  di  gr.  29.  60  a  mezzogiorno, 
e  di  gr.  25.  4o  a  tramontana. 

1826. 

(</)  Il  minimo  del  termometro  fu  di  gr.  — 
12.  60  a  mezzogiorno,  e  di  gr.  — -  11.  4°  a 
tramontana  addì  16  gennajo. 


(ao) 

(r)  Addi  27  giugno  il  termometro  ascese  a 
gr.  29.  80  a  mezzogiorno,  e  gr.  <il[.  10 
a  tramontana. 

(s)  Addì  3,  4,  5,  G,  7,  8,  11,  12,  20,  3o 
giugno  temporali  con  pioggia  e  grandine  in 
varj  siti. 

(f)  Addì  2  luglio  il  termometro  segnò  gr.  -g. 
29.  8  a  mezzogiorno,  e  gr.  25.  60  a  tra¬ 
montana,  e  fu  il  massimo  dell’  anno. 

(tì)  Addì  4?  G,  7,  9,  io,  i5,  19,  20,  21,  23, 
temporali  con  grandine  e  pioggia  in  varj  siti, 
e  addì  23  luglio  neve  al  Viso  e  al  monte  Rosa. 

(e)  Addì  io,  11,  14,  17,  22,  25,  2 G,  27,  28 
agosto,  temporali  con  pioggia,  gragnuola  e 
venti. 

(w)  Addì  3  settembre  neve  sui  monti  di 
secondo  ordine. 

1827. 

(V)  Il  maggior  abbassamento  del  termome¬ 
tro  ebbe  luogo  addì  23  gennajo  e  fu  di  gr.  — 
11.  5o  a  mezzogiorno,  gr.  —  io.  90  a  tramon¬ 
tana,  gr.  —  j5  nelf  orto  botanico. 

00  Addì  9  gennajo  un  vento  di  S.  O. ,  indi 
0.  fece  liquefare  tutta  la  neve  dianzi  caduta, 


(21  ) 

ed  il  termometro  esposto  al  sud  ed  all?  ombra 
segnò  gr.  -p  i5. 

(z)  Addì  16  febbrajo  il  termometro  segnò 
gr.  —  9.  5o  a  mezzogiorno,  e  gr.  —  8.  10  a 
tramontana. 

(eia)  Addi  9  marzo  temporale  con  gragnuola. 
(bb)  Addì  17,  18,  19  marzo  gelo  forte. 

( cc )  La  maggior  elevazione  del  termometro 
in  giugno  ebbe  luogo  addi  3o,  e  fu  di  gr.  >p  26. 
70  a  mezzogiorno^  e  gr.  a 4*  3o  a  tramontana. 

(dd)  Addì  3,  6,  \o9,il\9  i5,  16,  19,  20,  22, 
25,  25,  26,  3o  giugno  temporali  con  pioggie  e 
con ,  o  senza  gragnuole. 

(ee)  La  maggior  elevazione  del  termometro 
nella  state  fu  di  gr.  ~p  28.  20  a  mezzogiorno,  e 
di  gr.  ~p  26.  4°  a  tramontana  addì  1 1  luglio. 

1828. 

(Jf)  Il  maggior  abbassamento  del  termome¬ 
tro  fu  addì  7  gennajo  di  gr.  —  4»  90  a  mezzo¬ 
giorno^  e  gr.  —  5  a  tramontana. 

(gg)  Il  maggior  abbassamento  in  febbrajo 
fu  di  gr.  —  4*  7°  a  mezzogiorno  ,  e  gr.  —  5. 
70  a  tramontana  addì  14. 


O2) 

(Mi)  La  maggior  elevazione  in  giugno  fu  addi 
22  di  gr.  27.  70  a  mezzogiorno,  e  gr.  s4- 
80  a  tramontana. 

(i7)  Il  termometro  ascese  a  gr.  3o.  20  a 
mezzogiorno ,  e  gr.  24.  80  a  tramontana 
addì  1,  ed  a  gr.  3o.  80  a  mezzogiorno,  e  gr.  4. 
25.  4°  a  tramontana  addì  5  luglio. 

(yy)  Addì  8,  9  ottobre  terremoto  sul  mattino. 

1829. 

(W)  Il  maggior  abbassamento  fu  di  gr.  —  7. 
90  a  mezzogiorno,  e  gr.  9.  3o  a  tramontana  in 
gennajo  addì  29. 

(Il)  Il  termometro  scese  addì  7  febbrajo  a 
gr.  —  10.  10  a  mezzogiorno,  e  gr.  —  9.  3o 
a  tramontana. 

(rum)  Addì  28  giugno  il  termometro  ascese 
al  suo  massimo  di  gr.  -[.25  a  mezzogiorno,  e 
+  21.  5o  a  tramontana. 

(nrì)  Addì  i5  luglio  fu  la  massima  elevazione 
di  gradi  29.  70  a  mezzogiorno,  e  gradi  24* 
io  a  tramontana. 

1830. 

(00)  Il  maggior  abbassamento  del  termo- 


metro  ebbe  luogo  addì  tre  gennajo  e  fu  di 
gr.  —  12.  5o  a  mezzogiorno,  e  —  11.  20  a 
tramontana:  ma  addi  1,  5,  7,  9,  10,  12,  3o, 
il  termometro  a  mezzogiorno  si  abbassò  al  di¬ 
sotto  dei  —  1  o  gr. 

(pp)  11  maggior  abbassamento  in  febbrajo 
fu  di  gr.  —  1 1.  5o  a  mezzogiorno,  e  gr.  —  11. 
3o  a  tramontana  addì  1  detto. 

(cjq)  La  maggior  elevazione  termometrica  in 
giugno  fu  addì  28  di  gr.  -J-  27  a  mezzogiorno, 
e  gr.  -J-  20.  3o  a  tramontana. 

(;r)  Addì  17  luglio  si  elevò  il  termometro 
al  suo  massimo  di  gr.  -|-  3i.  80  a  mezzogiorno, 
e  gr.  -j-  24.  70  a  tramontana. 

.  -  » ,  *  .  .  f  .  ■  •  '  :  . 

;  '  i  >  *  •' i  •  ■  *  •  .  •  i  -  * 

1 83 1 . 

(ss)  Il  maggior  abbassamento  termometrico 
in  gennajo  fu  addì  1 5  di  gr.  —  7  10  a  mezzo¬ 
giorno,  e  di  gr.  —  6.  8  a  tramontana. 

(i tt)  Addì  3  febbrajo  il  termometro  segnò  gr. 
—  10.  20  a  mezzogiorno,  e  gr.  —  9.  5o  a  tra¬ 
montana. 

(uiì)  Addì  26  maggio  leggera  scossa  di 
terremoto. 

(ce)  La  maggior  elevazione  in  giugno  fu 


addì  20  di  gr.  -f-  27.  80  a  mezzogiorno,  e  di 
gr.  22.  60  a  tramontana. 

(ww)  Addì  3o  luglio  ebbe  luogo  la  maggior 
elevazione  di  gr. -J-27.  4°  a  mezzogiorno,  e 
di  gr.  -J-  22*  70  a  tramontana. 

1832. 


(#.r)  11  maggior  abbassamento  del  termo¬ 
metro  ebbe  luogo  addì  19  gennajo  e  fu  di  gr. 
3.  4°  a  mezzogiorno,  e  gr.  —  2.  80  a  tra¬ 
montana. 

(yj)  La  maggior  elevazione  in  giugno  ebbe 
luogo  addì  3o  e  fu  di  gr.  26  a  mezzogiorno, 
e  di  gr.  Jf.  22.  70  a  tramontana. 

(zz)  Addì  i5  luglio  il  termometro  si  elevò 
al  suo  massimo  di  gr.  3i  a  mezzogiorno,  e  di 
gr.  28.  90  a  tramontana. 


§  4. 

Quadro  Nosolo gico  secondo  gli  anni .  8) 


(0  Appare  dal  Quadro  nosologico,  che  6363  furono  i  ricoverati 
nei  4  2  anni,  de’ quali  rimasero  al  4.°  gennajo  4833  dieci  convale- 
scenli  e  20  malati.  Quattro  di  questi  che  succombettero,  sono  com¬ 
presi  fra  i  390  annotati  nel  Quadro;  gli  altri  46  uscirono  tutti  nei 
corso  del  mese  perfettamente  guariti. 


INFIAMMAZIONI  FEBBRI 
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QUADRO  N OMOLOGICO  SECONDO  GLI  AMAI 


distinzione 

I 

delle  malattie. 


Quotidiane 


1  82  I  I  1822I  I  823 


Intermittenti 


I  Terzane  (  amplici  .  .  . 

\  doppie  .... 

I  Quartane  !s,en,Plici  '  •  ' 
I  v  I  doppie  .... 

Anomale . 


Continue 


Reumatiche . 
Gastriche  . 
Biliose  .  .  .  . 
Da  vermi  . 
Efemere  .  . 
Tifi . 


•  •  •  •  • 


del  sistema 
nervoso 


•Encefaliti  .  . 

Rachialgiti . 

Oftalmiti . 

Otiti  .....  .......  . 

Odontalgie . 

Prosopalgie  . 

Sciatiche . 


V ascolari  , 
Gutturali  .  .  | 
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Parotidi 
ine  . 
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Polmoniti  e  Pleuriti  .  .  . 
Vomiche  polmonali  .  .  . 
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Carditi  .  ..  .....  ... 
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Epatiti  .  .  .  .  , . 
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\ 


ÌPleurodinie . 
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Reumatismi  acuti  .  .  .  . 
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Aneurismi  ••••«•••• 
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Scarlatine  . . .  . 

Rosolie  .  . . 
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r  Epistassi  .  .  .  . 
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Emorragie.  <  Ematemesi 
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[  Emorroidi . 
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Itterizie 

Scrofole  . 

Tabe  scrofolosa  .  . 
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67 

32 
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32 
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6 

2 


23 

2 

3 

21 

12 
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I  Atonia  nervosa  .  .  . 


|  Disfagia 


•  •  • 
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'incubo . 

Tri  sino . 
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,  Casti algie,  e  Gastrodinie 
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Saturnine  . 

Ilei  . 

Tenie . . . 

Stitichezza  ostinata  .  .  . 

Pletora  ...»  . 

Asfissie  . . . 
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Considerazioni  sul  sistema  di  distinzione 

delle  malattie • 

Chiunque  getterà  uno  sguardo  su  questo 
Quadro  vedrà  di  leggieri  non  esserci  noi  atte¬ 
nuti  alle  moderne  nosologie ,  ed  avere,  per  la 
maggior  parte  seguitata  quella  di  G.  P.  Frank, 
facendovi  soltanto  i  cangiamenti  i  quali  ci  par¬ 
vero  essere  stati  generalmente  ammessi.  Al¬ 
cuni  forse  troveranno  a  ridire  circa  questo 
metodo  da  noi  adottato,  ma  non  ci  resta  che 
a  rispondere  loro  non  esistere  ancora  ai  no¬ 
stri  tempi  un  sistema  di  nosologia  perfetto , 
e  d’altronde  non  essere  da  rigettare  assoluta- 
mente  molte  denominazioni  dagli  antichi  adot¬ 
tate  ,  quantunque  non  presentino  un’esattezza 
matematica,  perchè,  come  ottimamente  dice 
Sprengel  :  «  loquendi  usus  leges  sanxit,  quas 
>9  nemo  impune  negligit  ». 

Perciò,  seguendo  l’esempio  dei  primi  maestri 
dell’arte,  abbiamo  compreso  sotto  il  nome  di 
febbre  continua  il  tifo,  e  crediamo  ci  possa 
esser  concesso  di  ciò  fare  con  tutta  ragione, 


perchè  il  tifo  petecchiale,  che  dai  moderni  fra 
gli  esantemi  venne  ascritto,  non  fu  osservato 
da  noi  che  due  volte,  e  P eruzione  si  poteva 
dire  secondaria,  e  non  primaria:  perciò  sotto 
questo  vocabolo  comprendiamo  la  così  detta 
febbre  tifoidea,  a  malgrado  che  molti  fra  le 
infiammazioni  la  vogliano  ascrivere.  Poiché 
non  ci  possiamo  persuadere  che  sotto  lo  stesso 
nome  collegare  si  debbano  infermità,  la  di  cui 
causa  prossima  essenzialmente  differisce ,  come 
chiaramente  lo  dimostrano  i  sintomi  che  le  ac¬ 
compagnano  ,  e  le  differenze  che  nella  cura 
stessa  si  osservano.  Non  vogliamo  però  con  ciò 
abbracciare  la  dottrina  dei  Browniani  circa  la 
natura  di  detta  malattia ,  ma  ci  accostiamo  piut¬ 
tosto  a  quella  di  Buffalini ,  il  quale  in  tal  ma¬ 
niera  si  esprime  riguardo  a  questo  tremendo 
morbo:  cc  Durante  il  tifo  un  languore  mag- 
«  giore  dei  vasi  cerebrali,  o  dei  polmone,  o 
^  del  fegato ,  o  della  milza  ecc.  rende  in  que- 
^  sti  organi  più  ritardata  la  circolazione,  e 
»  quindi  i  vasi  turgenti  di  sangue;  dalla  tur- 
w  genza  nasce  come  una  maniera  di  processo 
»  infiammatorio,  che  ricerca  rimedj  a  parte, 
sovente  ancora  diversi  da  quelli  convenienti 
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alle  prime  condizioni  morbose,  e  può  pure 
»  sussistere  queste  già  dileguate  ».  Dovrassi 
dire  questa  una  legittima  infiammazione?  op¬ 
pure  non  converrà  piuttosto  ammettere  un  non 
so  che  d’ignoto  detto  da  Giuseppe  Frank  dia¬ 
tesi  tifoidea  ? 

Nel  Prospetto  dei  sette  quadrimestri  abbiamo 
riunito  le  angioiti  alle  sinoche  reumatiche  se¬ 
condo  il  sistema  di  distinzione  dagli  antichi 
adottato ,  essendosi  in  quel  frattempo  offerte 
in  numero  assai  scarso,  e  con  sintomi  non 
troppo  gravi ,  dimodoché  niuno  ebbe  a  soc¬ 
comberne.  Siccome  però  erasi  da  noi  tenuto 
conto  di  quelle  presentatesi  sotto  la  forma  di 
vere  angioiti,  le  abbiamo  in  questo  nostro  Qua¬ 
dro  distinte. 

Sotto  il  nome  d'encefaliti  abbiamo  anche  an¬ 
noverate  le  meningiti;  medesimamente  lepol- 
monie  ,  e  le  pleuriti  furono  da  noi  assieme  riu¬ 
nite  ,  poiché  sebbene  esser  vi  possa  qualche 
sintoma  distintivo  fra  queste  malattie,  i  Noso- 
logi  non  concordano  ancora  nello  stabilirne 
costantemente  la  presenza  ,  e  non  si  potrà  mai 
asseverare  di  certo  che  in  questo  od  in  quel 
caso,  le  membrane  soltanto  fossero  affette, 


mentre  era  illeso  il  viscere  e  viceversa.  Dal- 
tronde  il  metodo  di  cura  è  sempre  lo  stesso, 
tanto  nell’  uno  ,  quanto  nelP  altro  caso. 

Riponemmo  tra  le  emormesi  cerebrali  molte 
affezioni,  segnatamente  fra  i  muratori ,  che,  da 
alcuni  pratici  forse  troppo  propensi  a  scor¬ 
gere  sempre  infiammazioni,  sarebbero  state 
qualificate  per  altrettante  encefaliti  o  me¬ 
ningiti.  C  indusse  a  non  farlo  la  mancanza 
costante  del  delirio  ed  il  loro  cedere  pron¬ 
tamente  a  due  o  tre  cacciate  di  sangue  :  la¬ 
onde,  piuttostochè  da  vera  infiammazione, 
dipendevano  esse  da  semplice  ingorgo  o  tur¬ 
gore  vascolare. 

Persuasi  noi  che  non  vi  possa  essere  flusso 
di  catarro  delle  vie  aeree  senza  previa  infiam¬ 
mazione  od  irritazione ,  abbiamo  riunito  sotto 
la  denominazione  di  bronchiti  tutte  le  malat¬ 
tie  state  qualificate  nel  registro  dello  Spedale, 
e  nel  Rendiconto  del  i833  col  nome  di  catarri 
polmonali  e  di  febbri  catarrali. 

Gli  ilei  y  che  erano  stati  nel  Prospetto  ascritti 
fra  le  infiammazioni ,  vennero  da  noi  trasferiti 
nelle  neurosi ,  considerandoli  come  una  specie 
di  colica,  e  seguendo  Pesempio  di  G.  P.  Frank, 
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che  annovera  queste  nella  classe  delle  neurosi, 
ordine  dei  dolori. 

Finalmente  sebbene  quattro  sole  sieno  le 
tenie  notate  nel  Quadro  nosologico ,  un  numero 
assai  maggiore  fu  da  noi  osservato  e  curato  , 
stantechè  parecchi  dei  ricoverati  erano  o  veni¬ 
vano  registrati  siccome  affetti  da  altre  malattie 
acute  e  più  gravi,  ed  accompagnate  da  tenie  ; 
guarito  il  morbo  più  essenziale  si  passava  alla 
cura  di  queste. 

Trattandosi  di  generalità  statistiche  non  rife¬ 
riamo  quivi  le  storie  particolari  delle  malattie 
più  essenziali  che  abbiamo  in  buon  numero  rac¬ 
colte  nei  nostri  mesi  di  servizio,  tanto  più  che 
molte  di  queste  furono  diggià  inserite  nel  più 
volte  citato  Prospetto. 

§.  6. 

Mutazioni  secondo  le  varietà,  degli  anni . 

Sembrar  debbe  sorprendente  a  prima  vista 
la  differenza  che  esiste  fra  gli  usciti  ed  i  morti 
nel  primo  anno ,  e  quelli  degli  anni  successivi, 
e  molti  non  sapranno  comprendere  come  il 
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riamerò  dei  morti  nel  1821  arrivi  al  tredici  e 
mezzo  per  cento  ,  mentre  che  nel  secondo  è 
minore  del  sette  e  mezzo,  e  successivamente  si 
mantiene  fra  il  cinque  ed  il  sei  per  cento. 

Ma  questo  problema  verrà  tosto  risolto  se  si 
faccia  attenzione  al  piccol  numero  di  ricoverati, 
giacche  nel  primo  anno,  onde  avviare  lo  Spe¬ 
dale,  che  era  stato  allora  aperto,  venivano  ac¬ 
cettati  tutti  quelli  che  vi  si  presentavano ,  senza 
distinguere  seie  malattie  fossero  acute  o  croni¬ 
che,  motivo  per  cui  il  numero  dei  morti  debbe 
essere  di  necessità  più  riguardevole,  e  minore 
quello  degli  entrati. 

Avvegnaché  poi  riesca  assai  difficile  il  poter 
fare  un  paragone  fra  i  ricoverati  ed  i  morti  dei 
varj  anni ,  perchè  si  andò  a  mano  a  mano  am¬ 
pliando  il  numero  dei  detti,  i  quali  da  principio 
non  erano  che  venti,  ed  ora  oltrepassano  spesso 
i  trenta;  tuttavia,  se  si  osservi  la  proporzione 
fra  gli  usciti  ed  i  morti,  si  potrà  forse  trarne 
qualche  corollario. 

Gio  nonpertanto,  tralasciando  di  parlare  del 
1821  di  cui  già  abbiamo  discorso,  si  vedrà  come 
nel  1822  quantunque  l’ inverno  sia  stato  mite 
(  non  essendosi  il  termometro  abbassato  al  db 
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sotto  di  —  4.  §r-)  ?  siccome  però  a  questo  suc¬ 
cedette  una  state  caldissima,  il  numero  dei  morti 
fu  del  7T~rper  cento. 

Nel  1820  l’inverno  si  fece  bensì  sentire  con 
forza,  ma  il  caldo  della  state  non  eccedette  i 
limiti  ordinarj ,  onde  la  mortalità  giunse  sol¬ 
tanto  al  5  ~  per  100. 

Lo  stesso  si  può  dire  degli  anni  consecutivi 
nei  quali  o  Y  inverno  fu  mite ,  o  non  gli  succe¬ 
dette  una  state  molto  ardente  :  cosi  nel  1824  fu 
del  6  per  100,  nel  1825  di  5  4  ,  nel  1828  di  l\  j, 
nel  1829  di  5  ~ ,  e  nel  i852  di  5  per  100.  Ma 
negli  anni  1826-27  il  numero  dei  morti  sommò 
nel  primo  al  6  ^  e  nel  secondo  al  6  \  incirca, 
e  ciò  fu  cagionato  dalla  durezza  del  freddo, 
dall’ eccessivo  caldo  della  state  e  dalle  lunghe 
pioggie,  essendovi  stati  nel  1826  soli  1 17  giorni 
di  bel  tempo,  e  nel  1827  14 1  in  tutto  l’anno. 

Nel  i83o  l  in  verno  fu  freddissimo,  ed  in  quel¬ 
la  stagione  moltissimi  infermi  per  effetto  della 
rigidissima  stagione  e  della  massima  miseria  , 
che  venivano  portati  all’ Ospedale  a  malattia 
troppo  avanzata  e  negletta,  sfiniti  di  forze ^  e 
ridotti  agli  estremi  della  vita  (come  abbiamo 
già  fatto  notare  nel  piu  volte  citato  Prospetto  ), 


soccombettero,  e  fra  essi  molti  nel  i.°  o  a.° 
giorno  (T  entrata.  La  mortalità  dal  novembre 

«D 

1829  fino  al  marzo  1 83o  oltrepassò  il  6  per  1  co. 
Ciò  nullameno,  non  essendovi  cadute  pioggie 
lunghe  o  frequenti  nella  calda  stagione,  la  quale 
fa  piuttosto  moderata ,  la  mortalità  in  tutto 
l’anno  arrivò  solamente  al  3  :  38  per  cento. 

Nel  i83i  Y inverno  non  si  mostrò  troppo  ri¬ 
goroso,  ma  nella  primavera  e  sul  principio  della 
state  fummo  annojati  da  pioggie  lunghe  e  ri¬ 
petute,  cui  succedette  una  temperatura  elevata 
ed  alternata  con  venti  freddi,  dimodoché  il 
numero  dei  morti  salì  al  6  |  per  100. 

Riepilogando  il  sin  qui  detto  intorno  alla 
mortalità  accaduta  nei  dodici  anni  si  rileva  che, 
non  tenendo  conto  di  quella  del  1821  ,  in  cui 
fu  veramente  straordinaria  per  le  esposte  ra¬ 
gioni  ,  essa  sarebbe  stata  a  un  dipresso  del  cin¬ 
que  e  mezzo  per  cento. 

Quanto  al  genere  di  malattie  che  più  delle 
altre  dominarono  nei  varj  anni,  facil  cosa  sarà  il 
vederlo  dal  Quadro  nosologico  stesso:  soltanto 
ci  cade  in  acconcio  il  ricordare  come  nel  i83i 
e  32  fu  prodigioso  il  numero  di  febbri  inter¬ 
mittenti  che  vennero  in  quest’ospedale  curate, 
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e  ciò  non  solamente  per  essere  grande  la  quan¬ 
tità  di  dette  malattie  per  la  città  (perchè  pare 
certamente  che  in  quei  due  anni  abbia  domi¬ 
nato  una  costituzione  particolare  atmosferica 
tale  a  disporre  i  corpi  umani  a  questo  genere 
d’infermità),  come  anche,  e  viemaggiormente 
per  trovarsi  l’Ospedale  situato  presso  la  porta 
d’Italia  ,  cioè  poco  distante  dal  sobborgo  di 
Dora,  ove  le  febbri  intermittenti  regnavano 
epidemicamente  ,  e  dal  quale  gli  infermi 
vengono  per  maggior  comodo  degli  abitanti 
recati  a  preferenza  a  questo,  che  a  quello  di 
S.  Giovanni  Battista. 

La  cagione  della  mentovata  epidemia  vuoisi, 
a  parer  nostro ,  attribuire  alle  pioggie ,  che 
nell’  estate  s’ avvicendarono  coi  calori  cocenti  : 
ai  moltiplicati  scavi  che  eransi  fatti,  sia  per  l’ar¬ 
ginamento  della  Dora,  sia  per  gli  edifizj  che  ivi 
si  costrussero  :  alla  miseria  che  in  quel  sob¬ 
borgo  dominava  dopo  che  fu  data  un'altra  di¬ 
rezione  alla  via  d!  Italia  che  prima  lo  attra¬ 
versava. 

Diffatti  dopo  che  per  provvida  cura  di  S. 
S.  R.  M.  e  della  Civica  Amministrazione,  rice¬ 
vette  quella  popolazione  una  nuova  vita  col- 
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Tessersi  ivi  stabilito  il  mercato  del  bestiame, 
e  dopo  i  generosi  soccorsi ,  che  furono  ad  essi 
compartiti,  cessò  affatto  il  morbo  da  cui  era  in 
quella  stagione  stata  travagliata. 

Dovrassi  forse  questa  epidemia  attribuire  in 
parte  a  quella  costituzione  universale  che  per 
P  Europa  predominava^  e  che  altrove  manife- 
stossi  sotto  forma  tanto  spaventosa?  Noi  lo 
ignoriamo,  ma  facciamo  presente  al  lettore  che 
nel  i83i  ventinove  furono  gli  affetti  da  gastro- 
enterite  o  da  gastrite,  e  nel  i83a  ne  ebbimo 
sedici,  il  qual  numero  sorpassò  di  gran  lunga 
quello  di  tutti  gli  anni  precedenti  ,  eccettuato 
il  1826  in  cui  se  ne  ricoverarono  diecinove. 

Noteremo  inoltre  che  tali  malattie  vi  domi¬ 
narono  per  lo  più  nella  state,  e  che  anche  per 
la  citta  le  affezioni  dei  visceri  addominali  os - 
servaronsi  più  degli  altri  anni  frequenti. 

Le  calde  stati  del  1827,  28  e  3 2  abbonda- 
rono  eziandio  maggiormente  di  encefaliti  :  le 
semplici  sinoche  reumatiche  erano  da  cefalal¬ 
gia  piu  o  meno  intensa  accompagnate. 

Le  polmoniti  dominarono  segnatamente  nei 
rigidi  inverni  del  1827  e  3o,  quantunque  in 
quest  ultimo  anno  non  siano  state  tanto  ter- 


(35) 

ribili  come  nel  primo,  non  avendosi  a  lamentar 
la  perdita  che  di  sei  su  cento  otto^  mentre  nel 
1827  quindici  dovettero  soccombere  fra  ot- 
tantacinque. 

Due  furono  le  epidemie  di  vajuolo  durante 
questi  dodici  anni,  cioè  una  nel  1823,  l’altra 
nel  1829.  Quest’ ultima  fu  assai  più  grave, 
come  ne  fanno  fede  i  varj  scritti^  che  a  quel- 
F  epoca  vennero  pubblicati.  Il  vajuolo  spora¬ 
dico  non  fu  mai  osservato  in  questo  Spedale. 

Prima  di  passare  ad  altre  considerazioni  of¬ 
fri  remo  quivi  un  sunto  della  proporzione  fra 
gli  entrati  ed  i  morti  di  malattie  più  essenziali, 
e  che  furono  in  questo  Spedale  più  frequenti. 


••  y. 

Febbri  intermittenti  .  ,  .  . 

Tifi . 

Encefaliti . 

Angioiti . 

Angine . .  .  , 

Bronchiti . .  .  . 

Polmoniti . 

Epatiti . 

Gastriti . 


Morti  per  \  00. 

1  3 

20  ed  oltre 
25  circa 
8  circa 

4 
1 1 

18  circa 

24 
1 6 
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§•  7- 

Quadro  Nosologico  secondo  le  Professioni . 

§.  8. 

Considerazioni  sul  Quadro  delle  Professioni . 

Siccome  sarebbe  stata  cosa  pressoché  impos¬ 
sibile  ,  od  almeno  lunga  e  tediosa  al  sommo 
quella  di  dividere  tutte  le  professioni,  e  di  con- 
siderare  le  malattie  che  in  ciascuna  di  esse  domi¬ 
narono,  abbiamo  pensato  di  distribuire  in  nove 
classi  principali  quelle  che  tra  loro  maggior¬ 
mente  differiscono ,  e  che  a  diverse  malattie  pre¬ 
dispongono,  riserbando  nell5  ultima  classe  tutte 
le  altre.  Così  sarà  lieve  cosa  il  vedere  l’influenza 
che  può  avere  il  differente  genere  di  vita  sulle 
varie  malattie  e  sulla  gravezza  di  esse. 

Mei  nostro  Prospetto  clinico  dei  sette  qua¬ 
drimestri  facemmo  notare  che  la  classe  dei  pa- 
nattieri  e  fonia]  era  stata  la  più.  numerosa,  ma 
da  questo  Quadro  dei  dodici  anni  appare  come 
essa  ceda  per  altra  parte  a  quella  dei  muratori. 
L  non  è  meraviglia  ,  stanlechè  questa  classe 
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s'  è  fatta  da  alcuni  anni  in  qua  numerosissima 
dopo  che  r  ampliamone  della  città  diede  luogo 
a  tanti  nuovi  edifìzj ,  e  tal  sorta  di  gente  privi 
di  domicilio  fisso  e  dei  soccorsi  dei  loro  parenti 
ed  amici,  vivendo  in  locanda,  sono  costretti  a 
ricorrere  ai  pubblici  stabilimenti  tosto  che  ca¬ 
dono  ammalati. 

Siccome  però  durante  sette  quadrimestri  in¬ 
vernali  si  erano  ritirati  soltanto  36  muratori,  se 
si  fosse  conservata  la  proporzione  non  ve  ne 
dovrebbero  essere  in  dodici  anni  più  di  170 
o  180;  ma  abbiamo  già  notato  nel  nostro  Pro¬ 
spetto  essere  la  scarsità  di  questo  numero  effetto 
necessario  delP invernale  stagione,  in  cui  i  loro 
lavori  sono  sospesi,  dimodoché  si  recano  quasi 
tutti  al  proprio  paese,  cosicché  nella  state  il  nu¬ 
mero  di  questi  non  sommò  a  meno  di  777  ,  fra 
i  quali  si  numerarono  trentatrè  encefaliti  e 
nove  emormesi  cerebrali. 

Anche  quivi  forse  si  potrà  osservare  da  ta¬ 
luno  non  esservi  proporzione  tra  il  numero  de¬ 
gli  infermi  e  la  quantità  delle  affezioni  capitali, 
mentreche  dicemmo  che  fra  i  trentasei  ricove¬ 
rati  di  questo  mestiere  nei  sette  quadrimestri 
la  maggior  parte  erano  affetti  da  encefaliti  ;  a 


(38) 

questo  si  può  facilmente  rispondere,  non  riescir 
tanto  dannosa  nella  state  l’influenza  d’un  sole 
ardente,  essendo  la  temperatura  che  ci  cir¬ 
conda  riscaldata  universalmente,  quanto  sul 
finire  deli’ autunno  e  sul  principio  della  pri¬ 
mavera,  nel  qual  tempo  ai  raggi  ancora  ar¬ 
denti  del  sole  si  accoppiano  venti  freddi ,  ed  a 
poche  ore  calde  della  giornata  succedono  sere 
e  notti  freddissime.  CO 

Dopo  la  classe  dei  muratori  vien  quella  dei  pa- 
nattieri,  ai  quali  abbiamo  riuniti  i  fornaj,  cuochi 
ed  acquacedrataj ,  perchè  quasi  a  simili  cause 
vanno  esposti,  e  perciò  da  infermità  analoghe 
esser  possono  affetti.  Essi  sommarono  a  608. 

Le  malattie  più  gravi  regnarono  di  prefe¬ 
renza  nelle  classi  dei  facchini,  servi  di  piazza, 
brentatori,  nettascarpe  e  vetturini,  ed  in  quel¬ 
la  dei  fabbri  ferra] .  Questa  sorta  di  gente  sof¬ 
frono  tutte  le  ingiurie  dell’atmosfera,  nè 
possono  tenere  un  modo  di  vita  regolare  ,  men- 
treche  ora  mangiano  un  cibo  scarso  e  malsano, 
ora  si  danno  alla  crapola  ed  alla  gozzoviglia. 
I  fabbri  ferra]  poi  attendono  ad  un  lavoro  pe- 


(O  ^  •  la  nota  t.8  della  pag.  \2  del  Prospetto  sovra  citato. 


nosissimo;  passano  da  un  fuoco  ardente  ad  una 
temperatura  assai  diversa;  nella  domenica  e 
negli  altri  giorni  festivi  cercano  di  sollevarsi 
dalle  fatiche  della  settimana  coireccedere  nel- 
r uso  del  vino  e  dei  liquori  spiritosi,  di  cui 
s’ingenera  in  essi  più  ardente  il  desiderio  per 
le  fatiche  che  ebbero  a  sostenere,,  e  per  Fa¬ 
zione  del  fuoco  che  essi  arde  e  consuma.  Dif- 
fatti  queste  classi  d?  opera]  furono  più  degli 
altri  alletti  da  malattie  gravi  ed  ostinate. 

Queste  nostre  considerazioni  sono  avvalorate 
dal  seguente  indice  proporzionale  della  mor¬ 
talità  secondo  le  varie  professioni  : 


Biorii  per  1  00. 

Agricoltori .  4  f 

Facchini .  7  4 

Calzola] . .  .  5  4 

Coloristi .  6  — 

Fabbri  ferra j .  7  — 

Falegnami . 4  — " 

Militari  .  . .  5  4 

Muratori .  4  — 

Panattieri .  l\  j 

Professioni  diverse  .  6 
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QUADRO  NUMERICO 

Degli  infermi  secondo  le  età ,  seguendo  V  ordine  dei  mesi. 
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§•  i  i- 

Considerazioni  sui  Quadri  delle  età . 

Due  sono  i  Quadri  degli  usciti  e  dei  morti  se¬ 
condo  le  età.  Nel  primo  abbiamo  voluto  segui¬ 
tare  bordine  degli  anni,  acciocché  il  lettore  pos¬ 
sa  vedere  quanti  infermi  di  diversa  età  furono 
nei  varj  anni  ricoverati  :  e  da  questo  si  scorge 
come  non  passi  grande  differenza  nella  pro¬ 
porzione  dell' età  nei  dodici  anni;  giacche  nei 
primi  il  numero  è  minore  ;  quindi  va  crescendo 
successivamente,  come  crebbe  tuttavia  il  to¬ 
tale  dei  ritirati  d’  anno  in  anno.  Soltanto  si 
osserva  qualche  differenza  nell’ ultima  classe, 
cioè  dei  settuagenarj  %  forse  perchè  la  quantità 
d^essi  è  minore  ,  epperciò  la  varietà  può  dipen¬ 
dere  piuttosto  da  accidente  particolare  che  non 
da  una  causa  universale. 

Dal  secondo  Quadro  si  vede  come  il  nu¬ 
mero  dei  ricoverati  sia  minore  nei  mesi  inver¬ 
nali  ,  e  cresca  a  proporzione  nella  stagione  più 
calda,  per  essere  le  malattie  in  questa  meno 
gravi  e  lunghe  ,  come  coliche ,  febbri  inter¬ 
mittenti  ,  ed  infiammazioni  di  corso  più  breve 
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e  di  più  facile  risoluzione ,  in  vece  che  durante 
il  freddo  le  malattie  sono  più  gravi,  ed  osti¬ 
nate^  ed  anche,  a  pari  condizione,  esigono 
maggior  dimora  nello  Spedale  che  nella  bella 
stagione.  Quanto  alla  proporzione  degli  infermi 
accettati  si  può  stabilire  che  in  cento  di  essi 
vene  furono  venti  minori  dei  scanni;  trenta- 
tré  dai  20  ai  3o;  quindici  dai  3o  ai  4o;quattor- 
dici  dai  4o  ai  5o  ;  dieci  dai  5o  ai  60  ;  sei  dai  60 
ai  70,  e  due  maggiori  dei  70.  Il  numero  dei  morti 
andò  progressivamente  crescendo  a  propor¬ 
zione  che  gli  infermi  avanzavano  in  età  ,  se  si 
eccettui  P  età  minore  dei  ventanni,  in  cui  il  nu¬ 
mero  dei  morti  sorpassò  quello  dell’età  succes¬ 
siva.  Del  resto  il  risultato  dei  12  anni  fu  il 
seguente  : 

Età  Morti  per  (00. 


Minori  dei 

20  . 

Dai  20  ai 

3o . 

.  3  — 

Dai  5o  ai 

4o . 

5  i 

Dai  4o  ai 

5o . 

Dai  5o  ai 

Go  . 

Dai  60  ai 

70  . 

•  •  •  «  '  •  •  •  9  •  1  wrnwxm 

Maggiori  dei 

70 . 

...  ■  24 
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La  mortalità  nei  varj  mesi  ci  offrì  il  seguente 
risultato  : 


Mesi 

Gennajo . 

Febbrajo . 

Marzo  . . 

Aprile . 

Mastio  ..... 

Morti  per  \  00 

........  6  i 

.  3  | 

. •  7  i 

. 8  _ 

Giugno  ..... 

.  3  — 

Luglio . 

.  5  1 

Agosto . 

.  4  4 

Settembre  .... 

.  4 

Ottobre . 

.  5  1 

Novembre  .... 

Dicembre  .... 

.  7  — 

E  pur  cosa  degna  d’  annotazione  che  molti 
fra  gli  infermi  entravano  affetti  da  gravi  ma¬ 
lattie  nella  metà  o  sul  finire  di  un  mese,  e  soc¬ 
combevano  nell’altro  o  negli  altri  seguenti.  Os¬ 
servisi  che  abbiamo  racchiuso  in  una  sola  classe 
tutti  gli  infermi  minori  d'anni  20,  perchè  non 
si  ricovera  nello  Spedale  alcun  infermo  al  di¬ 
sotto  d  anni  7  od  8 ,  ed  è  scarso  il  numero  di 
quelli  che  vi  entrino  prima  degli  anni  10. 
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§.  12, 

Considerazioni  sugli  infermi  morti  nei  primi 
cinque  giorni  d entrata. 

Prima  di  passare  a  riferire  gli  effetti  otte¬ 
nuti  dai  varj  rimedj  crediamo  cosa  ben  fatta 
di  esporre  il  numero  degli  infermi,  che  peri¬ 
rono  nei  diversi  anni  durante  i  primi  cinque 
giorni  del  loro  ingresso  nello  Spedale,  notando 
anche  le  malattie  da  cui  erano  affetti. 

1821. 

Tre  morirono  nel  primo  giorno,  cioè:  uno  di 
colica,  uno  di  bronchite ,  ed  uno  di  enterite. 
Quattro  nel  terzo  giorno,  cioè:  due  di  polmo¬ 
nite  ,  uno  d’ idrotorace  ed  uno  di  ileo. 

Tre  nel  quarto  giorno ,  cioè  :  uno  di  bronchite, 
uno  di  febbre  gastrica,  uno  di  polmonite. 
Sette  nel  quinto  giorno  ,  cioè:  due  di  bron¬ 
chite,  tre  di  polmonite,  due  di  angioite.  — 
Totale  17. 

1822. 

Uno  mori  d'apoplessia  appena  entrato. 
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Tre  morirono  nel  secondo  giorno  di  polmonite. 

Uno  nel  terzo  di  polmonite. 

Due  nel  quarto,  cioè  :  uno  di  polmonite ,  l’altro 
di  tifo. 

Cinque  nel  quinto,  cioè:  uno  di  bronchite, 
uno  di  tifo  ,  due  di  polmonite,  uno  di  ente¬ 
rite.  —  Totale  12. 

1823. 

Uno  morì  nel  primo  giorno  di  polmonite. 

Uno  nel  secondo  di  polmonite. 

Uno  nel  terzo  di  polmonite. 

Uno  nel  quarto  di  tifo. 

Due  nel  quinto  di  bronchite.  — Totale  6. 

1824* 

,  *  »  • 

Uno  d’apoplessia  20  ore  dopo  V  entrata. 

Tre  perirono  nel  secondo  giorno,  cioè:  uno  di 
febbre  biliosa,  V  altro  di  bronchite,  il  terzo 
d’  idropericardìa. 

Uno  nel  quarto  di  epato -polmonite. 

Quattro  nel  quinto,  cioè:  tre  di  polmonite  ed 
uno  di  tifo.  —  Totale  9. 

1825. 

Uno  morì  nel  primo  giorno  d’angina. 
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Quattro  nel  secondo,  cioè  :  uno  di  anasarca,  uno 
di  bronchite  ,  uno  di  encefalite ,  uno  di  tifo. 

Quattro  nel  terzo  giorno,  cioè:  uno  di  bron¬ 
chite  uno  di  polmonite,  uno  di  tifo,  uno  di 
epistassi. 

Due  nel  quarto  giorno  di  sinoca  (uno  d’angioi- 
te?) — Totale  11.  $ 

1826. 

Uno  morì  appena  entrato  di  bronchite. 

Quattro  morirono  nel  terzo  giorno,  cioè  :  uno 
di  aneurisma,  due  di  polmonite,  uno  di  en¬ 
terite. 

Due  nel  quarto  giorno  di  polmonite. 

Due  nel  quinto,  cioè:  uno  di  epato-polmonite, 
uno  di  bronchite.  —  Totale  9. 

1827. 

Tre  morirono  nei  primo  giorno,  cioè  :  uno  di 
apoplessia,  due  di  polmonite. 

Uno  nel  secondo  giorno  di  tifo,  uno  di  pol¬ 
monite. 

Due  nel  terzo  di  polmonite. 

Tre  nel  quarto,  cioè  :  due  di  polmonite,  uno 
di  lienteria. 
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Due  nel  quinto,  cioè:  uno  di  gastro-enterite, 
uno  di  encefalite.  - —  Totale  1 i. 

1828. 

Uno  mori  nel  primo  giorno  di  gastro- enterite. 

Uno  nel  secondo  di  bronchite. 

Uno  nel  terzo  di  polmonite. 

Tre  nel  quarto^  cioè  :  uno  d’ascite,  uno  d’idro¬ 
torace,  uno  di  tisi. 

Uno  nel  quinto  di  tifo.  —  Totale  7. 

1829. 

Tre  morirono  nel  secondo  giorno,  cioè  :  due 
di  polmonite,  ed  uno  di  gastro -enterite. 

Due  nel  terzo  giorno,  cioè:  uno  d’angioite, 
ed  uno  di  polmonite. 

Quattro  nel  quarto ,  cioè  :  uno  di  bronchite , 
uno  d’  epatite,  due  di  polmonite. 

Sei  nel  quinto,  cioè:  tre  di  polmonite,  tre  di 
encefalite.  —  Totale  i5. 

1830. 

Uno  (V  apoplessìa  morì  appena  entrato. 

Uno  nel  secondo  giorno  dJ  idrotorace. 

Uno  nel  terzo  di  enterite. 
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Quattro  nel  quarto ,  cioè  :  uno  di  enterite,  uno 
di  encefalite,  due  di  polmonite. 

Due  nel  quinto,  cioè  :  uno  di  polmonite  e  uno 
d’angioite.  —  Totale  9. 

1831. 

Due  soccombettero  nel  primo  giorno,  cioè: 
uno  di  terzana  perniciosa,  uno  di  bronchite. 

Due  nel  secondo*  cioè  :  uno  di  polmonite,  uno 
di  bronchite. 

Due  nel  terzo,  cioè  :  uno  di  polmonite,  uno  di 
gastro-  enterite. 

Due  nel  quarto,  cioè  :  uno  di  polmonite,  uno 
di  etisia. 

Sei  nel  quinto,  cioè  :  due  di  bronchite,  tre  di 
polmonite*  e  uno  d'  epatite.  —  Totale  i4« 

1832. 

Quattro  perirono  il  primo  giorno,  cioè  :  uno 
di  terzana  perniciosa,  uno  d’angioite,  uno 
di  colica,  uno  d’ idrotorace. 

Due  nel  secondo*  cioè  :  uno  di  terzana  perni¬ 
ciosa,  ed  uno  di  bronchite. 

Cinque  nel  terzo,  cioè  :  due  d’angioite,  due  di 
polmonite,  uno  dJ  apoplessia. 


*4 
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Due  nel  quarto,  cioè:  uno  d'  angioite,  uno 
di  polmonite. 

Tre  nel  quinto,  cioè  :  uno  d*  angioite,  due  di 
ascite.  —  Totale  1 6. 

Da  quanto  sopra  si  vede  che  di  i3 6  ne 


morirono  nel  i.°  giorno  19 

nel  2.0  21 

nel  3.°  27 

nel  4-°  2 9 

nel  5.°  4° 


Totale  i36 

11  che  prova  manifestamente  che  oltre  ad 
un  terzo  degli  infermi  che  soccombettero , 
erano  affetti  da  malattie  croniche  al  loro  ter¬ 
mine,  e  per  propria  natura  incurabili,  o  da 
malattie  acute  state  da  bel  principio  mal  cu¬ 
rate,  o  talmente  neglette  da  non  lasciar  più 
alcuna  speranza  di  guarigione,  e  niente  al 
medico  a  tentare.  Questo  serve  ad  avvalorare 
quanto  vien  detto  dall’autore  dell’ opuscolo 
intitolato  :  U  arte  di  conoscere  i  buoni  dai  cat¬ 
tivi  Medici ,  e  di  ben  regolarsi  nelle  malattie  CD 
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alla  pag.  67,  e  nell’annessa  nota  che  qui 
trascriviamo  :  «  Abuso  funestissimo ,  massi- 
33  me  nella  classe  de’ contadini  ed  artigiani  il 
33  dimandare  prima  il  chirurgo  o  barbiere,  il 
33  quale  se  trova  o  crede  trovar  febbre,  e  mas- 
33  sime  se  l’infermo  ha  dolor  di  capo,  subito 
35  cava  sangue,  e  se  il  male  non  cede  il  ripete 
33  per  la  seconda,  ed  anche  per  più  volte;  se 
35  poi  il  male  è  continuo,  ordina  purganti  e  li 
35  replica  :  altre  volte  dal  bel  principio  vomi- 
33  tivi  o  purganti  a  capriccio.  Intanto  il  male 
33  s^  aggrava,  e  chiamato  il  medico  si  vorrebbe 
33  che  approvasse  questa  condotta,  la  quale  se  / 
33  non  sempre  uccide ,  rende  però  sempre  al- 
33  meno  più  lunghe  e  più  pericolose  le  ma- 
33  lattie  3),  CO 


(1)  In  conferma  di  quest’asserzione  cade  in  acconcio  il  riferire 
una  nota  che  leggesi  nella  Biografia  Medica  Piemontese  compilata 
dall’egregio  dottore  Bonino,  amatissimo  nostro  collega,  voi.  II, 
facciata  382:  i;  Atque  hic  correpta  occasione  mihi  liceat  dolorem  , 
11  quein  diu  pectore  premo,  tandem  effundere.  Ut  chirurgos  taceam, 
11  qui  ubivis  suos  limites  transgressi  promiscue  medicos  aguut,  me¬ 
li  dendi  ars  nostris  hisce  temporibus  (1767)  et  regionibus  ad  phle- 
11  botomos,  tonsores,  herbarios,  empiricos,  hujusque  furfuris  baia¬ 
li  trones  et  impostores  fere  devoluta  est,  quibus  in  hominum  vitam 
11  debacchari  impune  fas  esse  videtur,  atque  de  corio,  ut  ajunt,  ludere 
11  humano.  Sic  non  suo,  sed  professorum  crimine  e  propria  excidens 
11  diguitate  evilescit,  viri  ingenui ,  atque  eruditi ,  nec  honoribus 


(5.) 

Accenneremo  finalmente  in  breve  i  vantaggi 
ottenuti  da  alcuni  fra  i  tanti  nuovi  rimedj  pro¬ 
posti  da  varii  Pratici  nelle  diverse  malattie ,  ed 
in  ciò  chiediamo  scusa  al  lettore  se  alle  volte 
saremo  di  parere  diverso  dagli  autori ,  che  ne 
fecero  parola,  e  che  gli  esaltarono  alle  stelle; 
ma  Amicus  Plato ,  sed  magis  amica  veritas. 

§•  >3. 

Effetti  di  alcuni  rimedj. 

Nel  più  volte  citato  Prospetto  vennero  rife¬ 
riti  gli  effetti  osservati  dall’  acetato  di  morfina, 
dall’ agopuntura ,  dall’atropa  belladonna,  dal 
fellandrio  acquatico ,  dalle  frizioni  mercuriali, 
dalla  kahinca  ,  dalP  olio  di  croton  tiglium ,  dal 
piperino ,  dalla  corteccia  della  radice  di  mela- 
grano,  dalla  radice  di  ratanhia,  dalla  pomata 


li  allecti,  nec  praemiis,  meriterà  ingeniumque  ab  ejus  studio,  ruo¬ 
li  lesta  praesertim  et  laboriosa  praxi  avertunt  f  bine  ars  omnium 
ti  nobilissima  parum  culta  jacet ,  et  bonorum  temporalium  maximum 
ii  valetudo,  atque  adeo  vita  negligitur.  Sed  haec  videant  quorum 
ii  est.  ii 


emetica,  dalla  stricnina.  Soggiungeremo  ora 
quelle  cose,  che  da  ripetute  osservazioni  ci 
venne  fatto  di  rilevare. 

Si  ottennero  da  noi  replicati  vantaggi  dal¬ 
l’uso  esterno  della  pomata  composta  con  acetato 
di  morfina  (due,  tre,  quattro  grani  per  ogni 
oncia  di  sugna  di  majale)  in  alcuni  reumatismi 
molto  dolenti,  dopoché  eransi  inutilmente,  o 
con  poca  utilità  tentati  i  salassi  le  mignatte,  le 
coppette,  le  applicazioni  distratti  torpenti,ecc» 
come  pure  in  parecchie  sciatiche. 

L’ agopuntura  fu  da  noi  abbandonata  per  non 
aver  corrisposto  agli  encomii  statigli  prodigati 
dai  giornalisti  di  Oltremonti,  e  da  alcuni 
d’Italia. 

L’atropa  belladonna  continuò  ad  esser  pro¬ 
ficua  nelle  prosopalgie  ,  ed  in  molte  cefalee 
periodiche  ,  dopoché  erasi  tolto  f  ingorgo  san¬ 
guigno  con  deplezioni  locali  ed  universali. 

Dobbiamo  sempre  più  lodarci  del  fellandrio 
acquatico ,  segnatamente  nei  così  detti  catarri 
cronici  di  petto.  La  legge  di  brevità  impostaci 
non  permette  di  riferire  parecchie  storie  di  ma¬ 
lati  condotti  con  esso  a  perfetta  guarigione  tanto 
nello  Spedale,  che  nella  nostra  clinica  privata. 
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Ebbimo  tuttora  V  avvertenza ,  per  quanto  fu 
possibile ,  che  il  seme  fosse  di  qualità  scielta , 
polverizzato  sottilmente  ed  estemporanea¬ 
mente. 

Pochi,  o  nulli  furono  i  vantaggi  ottenuti  dalla 
ratanhia  neJ  flussi  mucosi  e  sierosi  intestinali. 

Venne  da  noi  tralasciato  Fuso  della  radice 
di  kahinca  nelle  idropi  per  i  motivi  accennati 
nel  Prospetto.  Anche  il  piperino  fu  abbando¬ 
nato  per  le  ragioni  ivi  esposte. 

La  decozione  fatta  colla  corteccia  recente 
della  radice  di  melagrano  non  corrispose  mai 
ai  nostri  desiderii,  quantunque  replicatamente 
prescritta  in  parecchi  casi  di  tenia  accertata: 
essa  cagionava  costantemente  nausee,  vomiti, 
forti  dolori  addominali,  copiose  scariche  al¬ 
vine,,  talora  deliquii  d’animo,  ma  senza  pro¬ 
vocar  giammai  l’espulsione  totale  dell’ospite 
infesto. 

Non  si  ebbe  più  ad  adoperare  l’olio  di  cro¬ 
ton  tiglium  per  la  mancanza  di  affezioni  in  cui 
potesse  esser  indicato  questo  violentissimo  dra¬ 
stico. 

Abbiamo  soventi  volte  impiegato  la  pomata 
emetica  preparata  secondo  il  metodo  di  Ha- 
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nay,  0)  il  quale  consiste  in  unire  sei  grani  di 
deuto-cloruro  di  mercurio  ( sublimato  corro¬ 
sivo)  all’unguento  composto  di  due  dramme 
di  prototartrato  di  potassio  e  d’  antimonio 
(tartaro  emetico)  porfirizzato ,  e  di  un’  oncia  e 
mezza  di  sugna  di  majale.  Dopo  la  seconda,  al 
più  dopo  la  terza  frizione  fatta  con  questa 
pomata  ottenemmo  costantemente  numerose 
pustule ,  le  quali  passavano  anche  più  pronta¬ 
mente  a  suppurazione.  Non  ci  accadde  mai  di 
osservare  che  dall’  aggiuntovi  sublimato  venis¬ 
sero  prodotti  effetti  mercuriali  sia  per  assor¬ 
bimento  ,  sia  per  formazione  di  escare  sulle 
parti  soffregate. 

La  stricnina  col  metodo  endermico  ci  riesci 
assai  giovevole  in  una  emiplegia  successiva  ad 
apoplessia ,  ed  in  alcune  paralisi.  Ottenemmo 
gli  stessi  salutari  effetti  in  consimili  malattie 
dalPuso  interno  della  noce  vomica. 

Acido  idrocianico  o  prussico ,  ed  acqua  coo- 
bata  di  lauroceraso .  La  poca  o  mona  utilità 
conseguita  da  questi  due  potenti  farmaci  nelle 
varie  malattie  in  cui  vennero  dai  Pratici  com- 


(i)  V.  Omodei  Annali  Universali  di  medicina  voi.  face.  395. 
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mendati  furono  la  cagione  per  cui  abbiamo  la¬ 
sciato  affatto  di  usarli  nella  nostra  clinica.  Vero 
è  bensì  che  gli  esperimenti  da  noi  tentati  non 
furono  molto  ripetuti  ;  ma  ci  rattenne  dal 
progredire  più  oltre  nell5  amministrazione  di 
questo  rimedio  il  poco  o  nissun  effetto  che 
dall’acqua  coobata  ricavammo,  ed  il  timore 
di  portare  grave  danno  agli  infermi  ,  ove  si 
fosse  aumentata  di  soverchio  la  dose.  E  difatti, 
se  hanvi  rirnedj  di  virtù  incerta,  credo  siano 
codesti,  i  quali,  secondo  il  diverso  metodo  con 
cui  vengono  preparati ,  sono  attivissimi  o  nulli, 
conciossiachè  mentre  diversi  autori  affermano 
aver  ottenuti  effetti  mirabili  indicanti  una  pos¬ 
sente  azione  da  una  o  due  dramme  d’acqua 
coobata  di  lauroceraso ,  il  professore  Fouquier 
dice  d’averla  amministrata  da  otto  a  dodici 
oncie  al  giorno  nello  Spedale  di  carità  di  Pa¬ 
rigi  senza  alcun  danno,  ed  anzi  senza  risultato 
di  sorta,  il  che  si  può  applicare  all’acido  idro¬ 
cianico. 

Più  infide  riescono  ancora  tali  preparazioni 
per  la  specifica  loro  leggerezza,  chele  fa  gal¬ 
leggiare  sul  veicolo  impiegato,  onde,  se  Y  in¬ 
fermiere  è  sonnolento,  o  distratto ,  potrebbe  , 
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f  somministrando  il  rimedio  senza  agitarlo  for¬ 
temente  dare  in  una  sol  volta  quella  dose  che 
a  più  riprese  si  doveva  prendere  ,  e  cosi  essere 
causa  di  accidenti  fatali. 

Aconito  napello.  Seguendo  gli  ammaestra¬ 
menti  dei  valenti  clinici  Stoérk  ,  Collin  ,  Rein- 
hokl ,  Tode  ,  Rosenstein  ,  Fritze ,  Murray ,  Gre- 
ding  ,  Nisten  ,  Borda  ,  Brera  ed  altri  molti , 
abbiamo  prescritto  frequentemente  con  buon 
successo  l’estratto  d’aconito  napello  in  parec¬ 
chie  {logosi  lente  polmonali  accompagnate  da 
escreato  puriforme  :  in  varie  affezioni  reumati¬ 
che  ed  artritiche  ostinate,  alcune  delle  quali 
lasciavano  sospetto  di  sifìlide  occultamente  ser¬ 
peggiante.  Tale  estratto  fu  da  noi  qualche  volta 
unito  con  vantaggio  alle  preparazioni  antimo¬ 
niali.  Cominciando  da  due ,  o  tre  grani  nelle  24 
ore  ascendemmo  spesso  gradatamente  sino  a 
mezza  dramma,  ed  anche  ad  una  dramma  in¬ 
tiera  senza  osservarne  alcun  sconcerto. 

E  qui  avvertiamo  esser  molte  le  controversie 
fra  gli  autori  circa  Fazione  di  questorimedio; 
mentrechè  la  maggior  parte  lo  riconobbero 
efficacissimo  nelle  mentovate  infermità,  altri 
all’opposto  lo  credono  di  niuna  utilità:  taluni 
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finalmente  gli  attribuiscono  effetti  deleteri!. 

Le  diverse  sentenze  si  potrebbero,  a  parer 
nostro ,  conciliare,  ove  si  determinassero  esat¬ 
tamente  le  condizioni  morbose  ,  nelle  quali 
questo  eroico  farmaco  venne  prescritto ,  e  se 
l’estratto  fosse  sempre  preparato  colle  dovute 
avvertenze.  È  noto  che  P  aconito  cresciuto  ne’ 
siti  montuosi  è  più  attivo  di  quello  che  si  col¬ 
tiva  negli  orti»  L’estratto  che  si  impiega  per 
uso  medico  debbe  esser  preparato  colle  foglie 
recenti  della  pianta,  e  con  molta  cautela  :  tras¬ 
corso  un  anno  esso  diventa  affatto  inerte, 
come  lo  è  quello  preparato  a  fuoco  ardente. 

Queste  considerazioni  si  possono  applicare 
a  molti  altri  estratti  virosi  ,  quali  sono  quelli 
di  atropa  belladonna ,  di  cicuta,  di  giusquiamo, 
di  lattuga  virosa,  ecc.  il  che  abbiamo  già  ac¬ 
cennato  altrove  CO  parlando  delle  piante  virose 
usate  in  sostanza. 

Dal  i834  in  poi  ci  siamo  serviti  delP  estratto 
alcoolico  fatto  preparare  secondo  il  metodo 
proposto  dall’egregio  nostro  amico  il  dottore 
Lombard,  uno  dei  più  distinti  pratici  di  Gine- 


(I)  Vedi  Prospetto  clinico  face.  68.  nota  2. 


/ 
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vra,  (0  il  quale  consiste  nel  sottomettere  ad 
una  leggiera  ebollizione  il  sugo  recente  della 
pianta  onde  coagularne  Y  albumina  vegetale  , 
quindi  fattolo  evaporare  a  bagno  maria ,  e  ri¬ 
preso  dall’  alcool  9  filtrarlo  ,  e  sottoporlo  a 
nuova  evaporazione  a  temperatura  poco  elevata. 
Possiamo  accertare  che  ,  in  questo  modo  ,  a 
dose  minore  ci  riusci  molto  più  efficace  che 
non  l’estratto  acquoso. 

Estratto  chinoidinato.  Incoraggiati  noi  dai 
successi  ottenuti  da  molti  Medici  italiani,  e  fra 
questi  da  Martinelli ,  Casati,  Strambio,  Tonelli, 
e  posteriormente  dai  nostri  Cristin,  Galli,  Gat¬ 
ta  ,  Jemina  coll’  estratto  chinoidinato  nelle 
febbri  periodiche  a  vario  tipo,  lo  abbiamo  pre¬ 
scritto  col  miglior  esito  ,  negli  intervalli  e  nel- 
l’ imminenza  degli  accessi,  alla  dose  di  dieci  , 

a 

quindici,  venti  grani.  Non  ci  accadde  di  osser¬ 
vare  molti  di  quei  turbamenti  sovente  cagionati 
dal  solfato  di  chinina,  siccome  gastralgia,  sete, 
tintinnio  d’  orecchi  ,  sordità  temporaria  ,  ecc. 


(l)  Vedi  ]\I è  moire  sur  Vemptoi  de  V exf.rait  alcoholique  di  aconi t 
napel  dans  le  traitement  du  rhumatisme  articulaire  aigu  ,  par  le 
docleur  Lombarda  médecin  de  Vhópital  eia  il  et  militaire  de  Genere. 
Parisi  834.  ( Exlrait  de  la  Gazelle  Medicale'). 
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Fa  da  noi  eziandio  riconosciuto  efficace  que¬ 
sto  preparato  in  molte  febbri  larvate  ,  ed  in 
quelle  recidive,  nelle  quali  i  sali  di  chinina 
replicatamente  adoperati  erano  riesciti  inutili. 

Giova  ancora  notare  che  le  febbri  guarite 
colla  chinoidina  erano,  in  pari  circostanze, 
meno  facili  a  ricadute.  Facciamo  voti  acciò 
si  continuino  dai  Pratici  le  osservazioni  in¬ 
torno  alla  virtù  di  questo  estratto,  il  quale 
sarebbe  un  prezioso  acquisto ,  segnatamente 
per  gli  ospedali,  e  per  le  persone  poco  agiate, 
a  motivo  che  riunisce  V  economia  all’  utilità. 

Salicina .  Questa  sostanza ,  stata  da  alcuni 
confusa  col  sale  amarissimo  del  Rigatelli ,  fu 
da  noi  adoperata  a  più  riprese,  anche  a  dosi 
egregie ,  nelle  febbri  intermittenti  di  vario 
tipo,  senzachè  giammai  ci  sia  potuto  acca¬ 
dere  di  vederla  riescire  vantaggiosa  :  ci  fu 
perciò  di  mestieri  di  ricorrere  costantemente 
ai  sali  di  chinachina  od  alPestratto  chinoideo 
per  poterle  troncare.  Siamo  quindi  astretti, 
almeno  dalle  nostre  osservazioni,  a  dire  che 
questo  nuovo  alcaloide1,  di  cui  menarono 
tanto  rumore  alcuni  Medici  francesi  (Andrai, 
Miguel,  Blaincourt,  Girardin ,  Olivier,  No- 
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Me),  0)  non  merita  d5 esser  proposto  qual  suc¬ 
cedaneo  della  corteccia  peruviana,  tanto  più 
che  Pelletier,  Bally,  Jadioux,  Lobstein,  Cho- 
mel,  francesi  essi  pure,  ed  Averbach  tedesco 
lo  trovarono  di  rado  utile  nelle  stesse  malattie. 

Sotto-nitrato  di  bismuto .  Odier  e  La -Roche 
di  Ginevra  da  mezzo  secolo  in  qua  introdus¬ 
sero  Fuso  di  questo  preparato  chimico  nella 
medicina  pratica  per  la  cura  delle  neurosi 
del  ventricolo.  Le  loro  indagini  furono  con¬ 
tinuate  da  molti  rinomati  Clinici  francesi.  Tut¬ 
tavia  ,  benché  dall’  esperienza  siansi  confer¬ 
mati  i  fatti  enunciati  dai  due  Pratici  ginevrini, 
questa  sostanza  medicamentosa  fu  così  poco 
adoperata  in  Francia,  che  i  loro  recenti  trattati 
di  materia  medica  ne  fanno  appena  menzio¬ 
ne,  quantunque  Guersent  nel  gran  diziona¬ 
rio  delle  scienze  mediche  la  ricordi  con  elo¬ 
gio.  Questo  farmaco  ,  per  la  riconosciuta  sua 
azione  antispasmodica,  fu  accolto  con  maggior 
premura  dai  Medici  tedeschi  ;  non  così  nella 
Gran  Brettagna  ,  ove  fu  poco  esperimentato. 


(  0  V.  Omodei,  Annali  Universali  di  medicina  voi.  lxix,  face.  375, 
e  Gazetle  Medicale  degli  anni  4830,  4  831. 


Il  già  citato  D.re  Lombard,  in  vista  dei  felici 

risili  lamenti  ottenutisi  col  sotto-nitrato  di  bis* 

\ 

muto,  pensò  di  raccogliere  diversi  fatti  propri! 
a  farne  conoscere  V  azione ,  ed  a  mostrare  la 
miglior  forma  di  adoperarlo. 

Guidati  noi  dalle  sue  indagini  e  dai  suoi  suc¬ 
cessi  fatti  di  pubblica  ragione  nel  i83i  abbiamo 
somministrato  questo  rimedio  in  molti  casi  di 
neuralgìe  di  ventricolo  mostranti  varie  forme, 
alla  dose,  da  principio  d’ un  grano  ,  poi  di  due, 
tre  ,  e  quattro  ,  uniti  a  tre  o  quattro  grani  di 
magnesia  calcinata  ,  le  tre  e  quattro  volte  nelle 
ventiquattro  ore. 

Nella  maggior  parte  dei  casi  ebbimo  ad  ot¬ 
tenere  una  perfetta  cessazione  dei  malori,  men- 
trecbè  ,  allorquando  la  gastralgìa ,  le  nausee,  i 
vomiti  ed  altre  simili  affezioni  erano  sostenute 
da  prodotti  organici,  ci  è  sempre  riescito  a  se¬ 
dar  le  turbe  conciliando  una  quiete  temporaria. 

Affine  di  evitare  le  ripetizioni  non  parleremo 
dei  vantaggi  ottenuti  dal  grano  speronato  nelle 
polmonorragìe  ,  dalle  foglie  dell’agrifolio  ,  e 
dall’ ìlicina  nelle  febbri  intermittenti,  riman¬ 
dando  al  Rendiconto  del  j834  che  segue  la 
presente  Statistica. 
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Il  ritardo  arrecalo  alla  pubblicazione  di  que¬ 
sto  lavoro  ,  già  da  due  anni  condotto  a  ter¬ 
mine,  è  la  cagione  per  cui,  nel  parlare  dei  varii 
rimedj  ,  alcuni  ne  abbiamo  accennati,  che  fu¬ 
rono  dopo  il  tempo  a  cui  essi  si  riferiscono, 
da  noi  impiegati  nello  Spedale  Maggiore  ,  in 
quello  de'  Carabinieri  Reali  cui  siamo  addetti, 
e  nella  nostra  pratica  privata  ,  la  qual  cosa 
speriamo  non  sarà  per  esser  discara  ai  nostri 
benevoli  lettori. 

Prima  di  terminare  questo  qualunque  siasi 
lavoro  crediamo  opportuno  di  aggiungere  il 
seguente  Quadro  numerico  dei  malati  di  chi¬ 
rurgia  ricoverati  ,  e  morti  nei  dodici  anni  se¬ 
guendo  T  ordine  dei  mesi ,  acciò  si  possa  scor¬ 
gere  quale  sia  stata  la  proporzione  numerica 
fra  gli  infermi  di  medicina  e  quelli  di  chirurgia 
nello  stesso  spazio  di  tempo.  CO 


(1)  Nel  <833  settecento  quindici  furono  i  ricoverati  di  medicina, 
e  venticinque  i  morti,  come  appare  dal  Rendiconto  di  detto  anno 
pubblicato  nel  <834;  quelli  di  chirurgia  ascesero  a  trecento  qua- 
rantatrè,  dei  quali  ventuno  succombettero. 
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Dei  Malati  di  Chirurgia  ricoverati  e  morti  a 
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Avremmo  desiderato  di  quivi  riferire,  come 
per  appendice ,  il  numero  degli  entrati  e  dei 
morti  nei  varii  Spedali  di  questa  Metropoli  , 
ed  in  quelli  più  ragguardevoli  esistenti  in  al¬ 
tre  città  e  comuni  de5  Regi  Stati  nello  stesso 
intervallo  d’  anni  3  accennando  le  diverse  spe¬ 
cie  d’  infermità  ricoverate  in  quelli  :  ma  non 
ci  fu  possibile  ,  a  malgrado  tutte  le  sollecitu¬ 
dini  adoprate  ,  di  riunire  sinora  i  materiali  a 
quest’  uopo  necessari!.  Nutriamo  però  la  spe¬ 
ranza  di  potere  ciò  ottenere,  ed  allora  il  ri¬ 
sultato  delle  nostre  ricerche  verrà  in  altra 
occorrenza  fatto  di  pubblica  ragione. 
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L> 

anno  1 834  presentò  una  differenza  grandis¬ 
sima  dal  i853  in  quanto  allo  stato  meteoro¬ 
logico  :  si  osservò  quindi  un  sommo  divario 
nella  natura ,  e  nella  quantità  delle  malattie  , 
che  si  ebbero  a  curare  nel  Venerando  Spedale 
Maggiore  de’  Ss.  Maurizio  e  Lazzaro. 

Nel  Rendiconto  del  i833  avevamo  fatto  os¬ 
servare  esserne  stato  assai  mite  l’inverno:  tutta¬ 
via  quello  del  i834  lo  superò  di  gran  lunga 
in  dolcezza,  giacche  il  termometro  di  Reau- 
mur,  che,  nel  primo  dei  due  anni,  erasi  abbas¬ 
sato  a  gradi  — ■  6.  8  al  mezzogiorno ,  ed  a 
gradi  —  7  a  tramontana,  non  discese  il  12 
febbrajo  i834  (giornata  la  più  fredda  di  tutto 
F  inverno),  che  a  gradi  —  4*  6  al  mezzogior* 
no,  ed  a  gradi  —  4*  2  a  tramontana. 


Quantunque  siano  caduti  in  tutto  l’inverno 
pollici  21.3.  9  di  neve,  cioè  1 1  pollici  ed  oltre 
di  piu  dell’anno  precedente,  il  gelo  fu  pochis¬ 
simo,  e  di  così  corta  durata  che  la  media  del 
termometro,  così  a  mezzogiorno  come  a  tra¬ 
montana,  si  mantenne  sempre  molto  al  disopra 
del  o.  come  scorgesi  dalle  annesse  tavole  me¬ 
teorologiche.  Per  un  tale  motivo  non  si  potè 
raccogliere  ghiaccio  per  la  state,  e  fu  di  me¬ 
stieri  farlo  trasportare  dalle  ghiaccia] e  delle 
vicine  montagne  per  i  bisogni  ed  i  comodi 
degli  abitanti. 

La  primavera  offrì  una  singolare  alternativa 
di  giornate  calde  con  altre  freddissime,  così 
che  caddero  il  i3  aprile  oltre  aio  pollici  di 
neve,  mentre  tutta  la  campagna  era  lussureg¬ 
giante  di  verdura. 

Sebbene  di  quando  in  quando  non  abbiano 
mancate  le  pioggie  nella  state,  pure  non  si 
può  istituire  un  paragone  coll’  anno  prece¬ 
dente;  giacche  nei  mesi  di  luglio,  agosto 
e  settembre  vi  furono  giornate  serene,  32 
miste  e  sole  2 3  piovose,  mentrechè  negli  stessi 
mesi  del  i833  non  se  ne  contarono  che  j8 
serene:  44  furono  miste,  e  5o  piovose:  caci- 
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clero  in  questo  frattempo  pollici  20.  9.  2  di 
pioggia. 

Nel  i834  i  venti  dominanti  furono  il  N.  E. 
in  luglio,  il  N.  E.  ed  il  S.  0.  in  agosto,  il  S.  O. 
in  settembre:  per  T  opposto  nella  state  del¬ 
l’anno  precedente  aveva  costantemente  domi¬ 
nato  il  N.  E.,  toltone  il  mese  di  luglio,  in  cui 
somma  era  stata  1’  incostanza  dei  venti. 

L’autunno  non  presentò  molta  differenza  da 
quello  del  i833,  se  non  che  più  rigida  fu  l’at¬ 
mosfera  in  novembre  e  dicembre.  Nel  primo 
di  questi  due  mesi  fummo  salutati  dalla  neve, 
però  in  piccola  quantità. 

Tanta  diversità  nella  temperatura,  e  nelle 
altre  condizioni  dell’atmosfera  non  poterono 
a  meno  di  non  produrre  eziandio  differenze 
essenziali  nel  genere  delle  malattie  :  così  men¬ 
tre  nel  i853  il  numero  delle  febbri  intermit¬ 
tenti  era  stato  di  i38,  cioè  di  18  neH’inverno, 
34  nella  primavera,  62  nella  state  e  24  nel¬ 
l’autunno;  nel  i834  fu  soltanto  di  111,  cioè 
27  di  meno,  e  di  queste  jo  sole  nell’inverno, 
attesa  la  minore  rigidezza  di  questa  stagione  ; 
5o  nella  primavera  (numero  quasi  eguale  per 
l’alternare  della  condizione  atmosferica,  però 


/ 


(72) 

sempre  minore  di  4)>  e  4^  nella  state,  ossia  16 
di  meno  deiranno  precedente.  Da  ciò  si  scorge 
non  esser  tanto  da  paventare  nella  state  il 
caldo  come  causa  delle  febbri  intermittenti, 
quanto  1’ umidità  e  l’incostanza  del  tempo: 
finalmente  25  furono  le  periodiche  nell’autun* 
no,  sola  differenza  d^una,  attesa  la  somiglianza 
di  questa  stagione  nei  due  anni.  In  complesso 
il  numero  delle  periodiche  del  i833  somma 
ad  un  quinto  del  totale  delle  malattie  da  noi 
curate  nell’Ospedale,  mentre  nel  18 34  ne  for¬ 
ma  un  settimo  soltanto. 

Cento  furono  le  sinoche  reumatiche  nel 
i833,  cioè  io  nel  verno,  21  nella  primavera, 
3i  nella  state,  e  38  nell’autunno.  Per  contro 
nel  i834  non  furono  che  63  (3 7  in  meno), 
cioè  6  nell’inverno,  26  nella  primavera  (  nu¬ 
mero  maggiore  pel  freddo  e  per  le  nevi  ca¬ 
dute  il  i3  aprile):  io  nella  state,  e  21  nel¬ 
l’autunno.  Per  l’opposto  le  sinoche  gastriche, 
che  furono  soltanto  28 ,  e  le  biliose  5  nel 
i833 ,  ascesero  nell’anno  seguente,  le  prime 
a  55,  le  seconde  a  19,  e  nel  trimestre  d’estate 
si  curarono  33  sinoche  gastriche,  e  io  biliose  : 
dal  che  si  può  arguire  quanto  il  maggior  ca- 
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lore  estivo  riesca  infesto  all*  apparecchio  dige¬ 
rente. 

Molto  più  dannoso  fu  il  i834  al  sistema 
nervoso  del  precedente,  giacché  si  ebbero  a 
trattare  l\2  infiammazioni  delle  varie  parti  di 
questo  sistema,  fra  le  quali  2 6  encefaliti,  e  58 
neurosi,  in  tutto  ìoo,  il  che  somma  a  più  di 
un  ottavo  del  numero  totale  delle  malattie 
comprese  nel  Quadro  nosologico,  mentre  nel- 
Tanno  precedente  non  si  erano  osservate  che 
26  infiammazioni  del  sistema  nervoso,  e  3o 
neurosi,  in  tutto  56,  il  che  ne  formava  soltanto 
la  decimaterza  parte  e  mezza.  Notisi  che  di 
26  encefalitici  ne  furono  ricoverati  19  nei 
mesi  da  maggio  a  novembre,  mentre  nell’altro 
semestre  se  ne  presentarono  soli  7,  nè  occorre 
indicarne  la  cagione  già  accennata  a  pag*  37. 

Molto  minori  furono  le  flogosi  pettorali , 
cioè  i45  (appena  la  sesta  parte  e  mezza),  men¬ 
tre  nel  i833  ascesero  a*  178,  cioè  al  quarto 
circa  dei  ricoverati.  E  qui  cade  in  acconcio 
il  riflettere  quanto  le  subitanee  mutazioni  at¬ 
mosferiche,  ed  il  clima  freddo  ed  umido  sieno 
nocive  all’apparecchio  respiratorio,  donde  la 
frequenza  delle  malattie  di  petto  e  delle  tisi 
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polmonali,  che  mietono  la  vita  di  tante  persone 
nella  loro  più  verde  età  nel  nostro  paese.  La 
cosa  rimarrà  fuori  d'ogni  dubbio  se  avvertasi 
che,  di  145  malati  per  tali  affezioni,  75,  ossia 
più  della  metà  furono  ricevuti  da  gennajo  a 
lutto  aprile,  ossia  nel  primo  quadrimestre. 

Abbiamo  superiormente  detto  esser  una  più 
elevata  temperatura  maggiormente  nociva  al- 
r apparecchio  digerente:  il  paragone  fra  le 
sinoche  gastriche  nei  due  anni  dimostra  vera 
la  nostra  asserzione.  È  forza  però  convenire 
che  questa  provocava  bensì  disordini  maggiori 
nelle  funzioni  del  canale  gastro-enterico,  ma 
non  eccitò  infiammazioni  addominali  molto  gra¬ 
vi.  La  cosa  vien  comprovata  dal  confronto  di 
queste,  mentre  nel  i835  settantasei  furono  i 
ricoverati  per  affezioni  delfaddomine ,  e  nel 
i834  settantatrè  :  la  bilancia  inclina  quindi 
verso  il  primo  anno,  avuto  riguardo  al  minor 
numero  degli  accettati.  Giova  in  conseguenza 
dedurne,  che  la  soppressione  repentina  della 
traspirazione  cutanea  debbe  essere  annoverata 
fra  le  cagioni  principali  di  tali  infermità. 

Per  l’opposto  maggiore  fu  il  numero  dei 
produvj  sierosi  e  mucosi  nel  i834>  essendo 
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state  ricevute  ventuna  tra  dissenterie  e  diarree, 
mentre  nell’anno  precedente  se  ne  erano  cu¬ 
rate  sole  tredici. 

Le  infiammazioni  muscolari  ed  articolari 
furono  nel  i834  più  numerose  che  non  nel 
precedente,  giacché  si  ricoverarono  cinquan¬ 
totto  infermi  di  tali  affezioni,  laddove  che  nel 
i833  essi  non  oltrepassarono  i  trentaquattro. 
Soggiunge  che  dei  cinquantotto  ricevuti  nel 
i834,  trentotto  lo  furono  dal  maggio  a  tutto 
ottobre,  cioè  durante  la  temperatura  più  eleva¬ 
ta.  Dal  che  pare  potersi  mover  dubbio  se  il  fred¬ 
do  e  Tumido  sieno  cagioni  principali  di  tali  ma¬ 
lori,  o  piuttosto  fazione  del  calore  che  pro¬ 
voca  abbondante  traspirazione,  la  quale  viene 
poi  repentinamente  per  moltiplici  cagioni  dis¬ 
turbata.  Infatti  nel  i833,  in  cui  la  stagione 
estiva  era  stata  assai  mite,  fra  le  dette  trenta  - 
quattro  flogosi  muscolari  ed  articolari  se  ne 
osservarono  diecisette  dal  maggio  a  tutto  ot¬ 
tobre,  ed  altrettante  nell’altro  semestre  la¬ 
onde  non  possiamo  imputarne  l’aumento  di 
quest’anno  che  al  maggior  calore  della  stagione. 

Ma  in  nessuna  classe  di  malattie  appare  più 
evidente  Y  influsso  d’una  maggior  elevatezza 
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di  temperatura  che  nelle  affezioni  cutanee:  poi¬ 
ché  nel  i833  non  vennero  curati  più  di  sei 
malati  di  esantemi,  mentre  se  ne  annoverano 
quarantadue  nel  presente  anno,  dei  quali  trenta 
dal  maggio  a  tutto  ottobre.  Dalla  mentovata 
cagione  vuoisi  forse  ripetere  in  gran  parte  l’e¬ 
pidemia  vajuolosa  per  cui  tante  vittime  furono 
tratte  alla  tomba  in  Piemonte. 

Poco  havvi  a  notare  intorno  alle  professioni, 
ed  ai  mestieri ,  se  si  eccettui  la  somma  diffe¬ 
renza  tra  il  numero  dei  mastri  da  muro  accet¬ 
tati  nei  due  anni,  essendo  stato  nel  i834  di 
1 5q,  mentre  nel  precedente  salì  a  soli  79,  quan¬ 
tunque  in  questo  intervallo  di  tempo  non  siasi 
menomamente  interrotta redificazione  delle  ca¬ 
se.  Pare  adunque  che  non  ad  altra  cagione, 
se  non  alla  differenza  di  temperatura  si  possa 
attribuire  rincremento  che  ebbesi  ad  osservare. 

Abbiamo  ,  come  Fanno  scorso  ,  raccolto  in 
un  sol  Quadro  (  n.°  2.  )  le  diverse  malattie  state 
curate,  acciocché  ad  un  tratto  potessero  ca¬ 
dere  sotto  F  occhio  del  lettore  le  varietà,  che 
esse  presentarono,  sia  in  tutto  V  anno,  che  in 
ciascun  mese.  Nè  abbiamo  obbliato  di  com¬ 
pilare  gii  altri  Quadri  secondo  le  età  (n.°3), 
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secondo  le  professioni  (n.°  4)?  come  pure  il 
necrologie©  (n.°  5.),  essendoci  sembrato  questo 
metodo  più  semplice  e  più  soddisfacente. 

È  degno  d’annotazione  che ,  anche  nel  i834, 
r  ilicina  fu  da  noi  adoperata  con  successo  co¬ 
me  febbrifuga.  0)  Con  questo  nuovo  preparato 
chimico  ebbimo  a  guarire  due  quotidiane ,  una 
in  febbrajo ,  e  1'  altra  in  marzo ,  due  terzane 
doppie  ,  una  in  marzo ,  la  seconda  in  luglio  , 
ed  una  quartana  pure  in  marzo.  Quindi,  ben¬ 
ché  questo  rimedio  non  possa  contendere  il 
primato  alla  corteccia  del  Perù,  ed  alle  sue  va¬ 
rie  preparazioni,  tuttavia  in  certi  casi  di  febbre 
legittima  e  semplice  ,  trattandosi  di  soggetti 
piuttosto  sensibili,  pare  meritar  la  preferenza. 

Il  solfato  di  chinina  ,  prescritto  a  pochi  grani 
nell’  ingruenza  del  parossismo  delle  febbri  pe¬ 
riodiche  ,  di  rado  ci  defraudò  dello  sperato 
ajuto  :  1’  utilità  di  questo  metodo,  più  econo¬ 
mico  ,  e  meno  molesto  all’infermo,  può  dirsi 
ora  affatto  confermata:  quindi,  tolto  il  caso  di 
perniciosa,  sembra  doversi  all’altro  anteporre. 

Fra  le  diverse  febbri  intermittenti  si  ebbero 


(4)  Vedi  Rendiconto  del  H 833  face.  9,  nota  4. 
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a  trattare  due  quotidiane  perniciose  cefaliche 
in  luglio  ,  una  in  settembre  ,  una  perniciosa 
emetica  in  agosto ,  ed  una  perniciosa  lipiria  in 
settembre. 

Si  osservarono  in  maggio  due  sinoche  biliose 
accompagnate  da  espulsione  di  molti  vermi.  (0 
In  parecchie  altre  affezioni  di  simil  natura  si 
presentarono  questi  ospiti  infesti,  i  quali^  ab- 
benchè  non  cosi  frequenti,  come  vuole  il  volgo, 
non  di  rado  però  danno  origine  a  gravi  sintomi 
difficili  a  spiegare.  Difatti  la  rafania  che  si 
ebbe  a  curare  in  marzo  fu  guarita  in  breve  tem¬ 
po  coi  soli  antelmintici,  essendosi  dalfinfermo 
mandata  fuori  gran  quantità  d' ascaridi. 

Non  vuoisi  dimenticare  essere  stato  da  noi 
riconosciuto  molto  efficace  il  grano  speronato 
( secale  cornutum  L.)  in  sette  polmonorragie 
attive  dopo  che ,  mediante  due  o  tre  cacciate 
di  sangue ,  erasi  temperato  l’urto  flogistico  ,  o 
tolta  via  la  congestione  polmonale.  I  limiti  di 
brevità  che  ci  sono  prefissi  non  permettono  di 
riferirne  per  disteso  le  storie. 


(1)  Fra  li  quattro  malati  di  vermi  notati  nel  Quadro  nosologico 
due  lo  erano  di  tenia. 
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Merita  singoiar  menzione  il  grandissimo  van¬ 
taggio  ottenuto  dall’  acido  solforico  allungato 
usato.,  giusta  il  metodo  di  Gendrin,  (0  nelle  co¬ 
liche  saturnine ,  che  al  numero  di  undici  (* 2) 
furono  tutte  con  questo  solo  rimedio  condotte 
a  perfetta  guarigione.  Perla  ragione  superior¬ 
mente  addotta  dobbiamo  astenerci  dal  darne  le 
storie. 

Sopra  settecento  oltantasei  malati  se  ne  per¬ 
dettero  trentatrèj  il  che  rileva  a  l\ .  21,  ossia  a 
poco  più  del  quattro  per  cento.  Ma  se  si  ec¬ 
cettuino  dodici  malati  ricoverati  d’  ordine  su¬ 
periore  ,  cioè  otto  di  tisichezza  (  una  delle  quali 
qualificata  col  nome  di  bronchite  cronica  ,  e 
r  altra  di  polmonite  cronica  nei  due  Quadri 
nosologico  ,  e  necrologico),  uno  di  epatite  cro¬ 
nica,  uno  di  dissenteria  cronica,  uno  di  idren- 
cefalo,  ed  uno  di  marasmo  senile,  tutti  insa- 


(0  Vedi  Omoelei  Annali  Universali  di  medicina  voi.  lxi,  face.  222  ; 
voi.  lxii,  face.  157,  voi.  lxxi,  face.  362. 

(2)  Non  deve  eccitar  meraviglia  il  numero  considerevole  di  coli¬ 
che  saturnine,  che  si  ebbero  a  curare  nello  Spedale,  ove  si  ponga 
mente  alla  gran  quantità  di  operaj  in  colori  e  vernici  impiegati 
nell’ ornamento  degli  edifizj  di  recente  costrutti,  e  nei  palagi  Reali 
di  Pollenzo  e  di  Racconigi  :  da  questi  infatti  proveniva  la  maggior 
parte  degli  infermi  di  tale  malattia  che  in  quest’  anno  furono  rico¬ 
verati. 
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nabili,  ne  risulta  chei  morti  per  malattie  acute 
si  riducono  a  soli  ventuno,  e  così  al  2.  79,  ossia 
al  due  e  quattro  quinti  per  cento  a  un  di¬ 
presso.  (0 

Giova  ancora  riflettere  che,  fra  i  ventuno  che 
succombettero  per  infermità  acute ,  uno  di  me¬ 
ningite,  l’altro  di  encefalite,  non  vissero  che 
poche  ore  nello  Spedale,  ed  uno  di  polmonite 
perì  il  secondo  giorno  d’  entrata,  di  maniera 
che  in  questi  tre  casi  fummo  costretti  di  rima¬ 
nersene  quali  spettatori  inoperosi  d’esito  in¬ 
fausto  stato  preveduto  sin  dal  primo  momento 
dell’  accettazione. 

Gli  infermi  rimasti  nello  Spedale  la  sera  del  3 1 
dicembre  i834  furono  ventiquattro  ,  cioè  sei 
convalescenti  usciti  pochi  giorni  dopo,  dieci- 
sette  sanabili,  i  quali  nei  successivi  mesi  di  gen- 
najo  e  febbrajo  uscirono  pure  in  perfetto  stato 
di  salute,  ed  un  tisico  accettato  d’ordine  su¬ 
periore  addì  17  dicembre  (e  stato  qualificato 


(4)  Un  convalescente  di  gravissimo  tifo  (n.°  8  del  Quadro  ne¬ 
crologico)  avendo  ecceduto  nel  mangiare,  fece  una  ricaduta,  che 
lo  tolse  di  vita  in  quattro  giorni.  Un  apopletico  (n.°  31  del  Quadro 
necrologie©)  già  innoltrato  nella  convalescenza,  colpito  da  un  se¬ 
condo  accesso,  morì  istantaneamente. 
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nella  supplica  per  1*  accettazione  siccome  af¬ 
fetto  da  bronchite  acuta  ),  il  quale  succombette 
il  17  del  i835. 

Degli  ottantanove  Militari  ricoverati  venti- 
due  erano  Guardie  del  Corpo  di  S.  M. ,  trenta- 
sei  Guardie  del  R.  Palazzo ,  dieci  Dragoni  del» 
1’  Accademia  militare,  dieci  Guardacaccia,  due 
Guardie  civiche ,  due  Guardie  del  fuoco ,  e 
sette  Militari  in  ritiro. 

Passiamo  ora  a  descrivere  le  necroscopie 
principali,  che  abbiamo  distribuite  secondo 
l’ordine  d*  entrata  de' malati  nello  Spedale. 

Epatite  Cronica .(0 

Torace .  Atrofìa  del  polmone  destro:  raccolta 
piuttosto  considerevole  di  siero  nella  cavità  to¬ 
racica  della  stessa  parte:  il  rimanente  sano. 

Addomine .  Fegato  eccedente  più  di  tre  volte 
il  volume  ordinario  ,  ed  aderente  d’  una  ma¬ 
niera  inseparabile  alle  pareti  addominali ,  al 
diaframma,  ed  al  colon  trasverso  :  il  legamento 
maggiore  fuori  del  proprio  sito  :  la  bile  alterata 


(l)  Vedi  il  n.°  7  del  Quadro  necrologico. 


(8*) 

nella  cistifellea  :  il  lobo  minore  di  molto  impic¬ 
ciolito:  la  sostanza  del  viscere  quasi  tutta  cor¬ 
rosa  da  una  materia  purulenta  pultacea,  con¬ 
tenuta  in  una  specie  di  cisti  artifiziale,  del  peso 
di  circa  dieci  libbre:  raccolta  considerevole  di 
siero  nell’  addomine.  Gli  altri  visceri  in  istato 
naturale. 

Tifo.  CO 

Cranio .  Dura  madre  sommamente  aderente 
alla  pia  ed  airaracnoidea,  principalmente  verso 
il  lobo  sinistro  del  cervello,  con  pseudo-mem¬ 
brana  rossa  ,  consistente  :  pia  meninge  più 
dura  ,  e  più  rossigna  in  varii  tratti  :  tutti  i  vasi 
turgidissimi  :  raccolta  di  molto  muco  assai  denso, 
quasi  duro  nei  seni  frontali:  punti  di  suppu¬ 
razione  nei  siti  ove  le  membrane  avevano  con¬ 
tratto  delle  aderenze  ,  mentre  la  sostanza  del 
cervello  (più  la  corticale  che  la  midollare)  era 
di  maggior  durezza  *  e  crepitante  al  taglio: 
rammollita  tutta  la  sostanza  del  cervelletto. 
Torace .  Nissuna  innormalità.  Addomine .  Ghian- 


(1)  Vedi  ii  n  0  8  del  detto  Quadro, 


(Iole  del  mesenterio  ostrutle ,  dure,  e  notate 
di  traccie  rosse  :  intestini  tenui  di  color  livi¬ 
dastro. 

Cardite .  CO 

Torace.  Pleura  molto  spessa,  aderente  alla 
cavità  toracica,  con  trasudamento  nelle  parti 
interne  d’ una  sostanza  gelatinosa  assai  con¬ 
sistente  :  cuore  di  volume  doppio  dell’ordina¬ 
rio  ,  con  aumento  di  spessezza  delle  sue  pa¬ 
reti  muscolari  :  concrezioni  polipose  in  amen- 
due  i  ventricoli:  le  valvole  sia  triglochine,  che 
mitrali  ,  e  sigmoidee  cartilaginose  ,  e  quasi 
ossee:  atrofia  dei  polmoni,  i  quali  contenevano 
sanie:  fegato  più  duro  del  solito:  intestini  te¬ 
nui  in  istato  di  flogosi. 

Polmonite. 

Nel  cadavere  dell’imbiancatore  di  camere 
morto  di  polmonite  nel  secondo  giorno  d’  en¬ 
trata  nello  Spedale  C* 2)  s’  osservarono:  Nella  ca- 


(()  Vedi  il  n.°  9  del  Quadro  necrologico. 

(2)  A7edi  il  n-°  (0  del  Quadro  necrologico, 


(84) 

vita  del  cranio  i  vasi  della  pia  meninge  turgidi 
di  sangue  :  nel  torace  il  polmone  destro  quasi 
atrofico,  epatizzato ,  d’ un  colore  più  nero  del 
consueto,  e  spandente  sanie  sotto  la  compres¬ 
sione  ,  unito  posteriormente  alla  pleura.  Co¬ 
piosa  raccolta  di  linfa  in  questa  parte  del 
torace  :  polmone  sinistro  aderente  eziandio  alla 
pleura  in  varii  punti  :  spandimento  linfatico 
molto  minore  in  questo  lato  :  pericardio  disteso 
da  molto  siero  ivi  raccolto:  cuore  flaccido,  di 
volume  normale  ,  coperto  d5  adipe  :  segni  evi¬ 
denti  di  preceduta  flogosi  nei  bronchi  che 
apparvero  alquanto  indurati  :  addomine  in 
istato  normale,  però  alquanto  polipionico. 

Encefalite . 

Il  contadino  che  morì  d’encefalite  il  7  marzo 
nel  settimo  giorno  d’entrata  nello  Spedale  0) 
presentò  nel  suo  cadavere.  Cranio.  I  vasi  di 
tutte  le  meningi  sommamente  turgidi  :  la  dura 
madre  assai  più  consistente  dell’ordinario:  la 
sostanza  cinerea  del  cervello  indurita  :  molto 
siero  in  tutti  i  ventricoli  cerebrali ,  ma  segna- 


(1)  Vedi  il  n.°  \\  di  detto  Quadro. 
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tamente  nei  quarto  :  rammollimento  della  so- 
stanza  cinerea  del  cervelletto. 

Torace .  Polmone  destro  assai  più  molle  nel 
centro  ,  indurito  alla  superficie  ,  con  i  lobi  ag¬ 
glutinati  insieme  fra  loro  :  quasi  atrofico,  ed 
aderente  alla  pleura  in  tutta  la  sua  superficie 
per  modo  che  non  se  ne  poteva  distaccare  : 
pleura  fortemente  unita  al  diaframma  ed  al 
polmone  sinistro:  tutti  gli  altri  visceri  in  istato 
normale. 

Splenite .  CO 

Torace »  Effusione  copiosa  di  siero  in  ambe 
le  cavità,  e  nel  pericardio  :  polmoni  aderenti 
alla  pleura,  ed  al  diaframma  :  il  sinistro  ram¬ 
mollito:  i  bronchi  tappezzati  di  materia  mucoso- 
sierosa.  Addomine .  Vestigie  di  flogosi  nella  to¬ 
naca  esterna  del  ventricolo:  vasi  del  duodeno 
turgidi  :  il  canale  alimentare  disteso  da  gran 
copia  di  gaz:  milza  atrofica,  e  tenacemente 
aderente  al  fondo  cieco  del  ventricolo  ,  ed  al 
diaframma  :  pancreate  indurito. 


CO  Vedi  il  n.°  4  6  del  Quadro  nccrologico. 


(86) 


P olmo- cardite.  0  ) 

Torace.  Pleura  molto  ispessita  ed  aderente 
ai  polmoni  in  tutta  la  superficie  :  polmone 
destro  epatizzato,  ed  anteriormente  suppurato  : 
polmone  sinistro  pieno  di  cerume  degenerato  : 
poco  siero  rossigno  nel  pericardio  :  cuore  più 
voluminoso  dello  stato  naturale,©  contenente 
nelle  due  cavità  concrezioni  polipose  aderenti, 
che  prolungavansi  nelle  arterie  :  addomine  in 
istato  sano. 


Meningite.  (1 2) 

N.  N.  falegname  d’anni  21 ,  di  tempera» 
mento  sanguigno,  e  robusta  costituzione ,  dato 
all*  ubbriachezza,  cadde  addì  16  maggio  al  suo¬ 
lo,  non  potendo  reggersi  in  piedi  per  effetto 
del  vino  ingojato,  e  ne  ricevette  una  contu¬ 
sione  alla  regione  temporale  destra,  che  egli 
non  curò  per  lo  spazio  di  circa  otto  giorni. 


(1)  Questa  malattia  nel  Quadro  nosologico  fu  notata  fra  le  poi*! 
moniti,  e  nel  necrologico  trovasi  al  n.°  17. 

(2)  Questa  malattia  nel  Quadro  nosologico  fu  annoverata  fra  le 
encefaliti. 


(«7) 

Finalmente  il  ^4  detto  mese  fu  sorpreso  da  de¬ 
lirio  ,  con  vomiti ,  e  febbre  ardente  :  condotto 
allo  Spedale,  0)  non  si  potè  ricavar  cosa  al¬ 
cuna  di  quanto  soffrisse  nello  spazio  di  tempo 
che  passò  tra  la  caduta,  e  l’ingresso  nell’ in¬ 
fermeria  stante  l’aberrazione  delle  facoltà  in¬ 
tellettuali  :  solo  dai  parenti  venne  narrato  il 
caso  successo.  Frequenti  erano  i  polsi ,  ma  mi¬ 
nuti,  e  poco  resistenti:  calor  naturale:  volto 
pallido ,  tendente  al  giallognolo:  delirio  furioso 
al  segno  che  si  dovette  impiegar  la  forza  per 
ritenerlo  in  letto. 

Inutili  tornarono  due  salassi  dalla  giogolare, 
e  due  dal  braccio  ,  mentre  la  sera  dello  stesso 
giorno  il  meschino  dovette  succombere. 

A  ut  ossia. 

Foro  quasi  rotondo  nell’osso  temporale  de¬ 
stro,  alla  distanza  d'un  pollice  superiormente 
al  meato  uditivo  dello  stesso  lato ,  con  ferita 
delle  meningi,  e  della  sostanza  cerebrale,  che 
si  estendeva  per  la  lunghezza  di  circa  otto  linee  : 
nissun  vestigio  di  suppurazione  o  flogosi  nella 


0)  Vedi  il  n.°  18  del  Quadro  necrologico. 


(  88  ) 

parte  lesa  in  tal  modo  :  vasi  delle  meningi  e 
del  cervello  molto  injettati  e  turgidi  :  punti  di 
suppurazione  nella  parte  superiore  dell’  emi¬ 
sfero  destro  fra  l’aracnoidea,  e  la  pia  ma¬ 
dre  :  sostanza  cerebrale  in  istato  sano.  Pare 
che  nella  caduta  siasi  conficcato  un  qualche 
corpo  pungente  che  gli  cagionò  questa  ferita. 

Epicrisi.  Tale  ferita  fu  essa  causa  immediata 
della  morte?  non  pare  probabile  ;  perchè  in 
allora  l’infermo  sarebbe  tosto  caduto  in  apo¬ 
plessia  :  ove  dunque  cercarla  questa  ragione  ? 
Sembra  potersi  arguire  sia  stata  una  meningi- 
tide  sviluppata  in  parti  già  predisposte  dall’ul¬ 
timo  stravizzo,  cui  si  aggiunsero  la  caduta,  e  la 
successiva  commozione  :  ma  donde  avviene 
che  la  ferita  non  offriva  traccie  di  flogosi  dopo 
tanti  giorni  ?  Questo  è  quanto  non  possiamo 
spiegare:  ne  lasciamo  la  soluzione  a  chi  si  cre¬ 
derà  in  istato  di  poterla  dare;  muoviamo  sol¬ 
tanto  questo  dubbio  :  fu  ella  poi  veritiera  la 
relazione  di  quanto  avrebbe  preceduto  l’entrata 
del  malato  nello  Spedale  ? 


(89) 


Emormesi  cerebrale  ?(0 

Cranio .  Vasi  delle  meningi  turgidi  disangue 
nerastro  :  dura  madre  assai  resistente  al  taglio 
del  coltello  anatomico  ;  superficie  esterna  e 
superiore  del  cervello  d’  un  rosso  fosco  :  i  due 
emisferi  offrivano  grauelli  ,  e  concrezioni  sul 
margine  interno  superiore  ove  trovasi  il  seno 
longitudinale:  questo,  unitamente  agli  altri,  di¬ 
steso  da  sangue  nerastro,  che  scorreva  via  da 
essi,  non  che  dallo  speco  vertebrale  :  la  sostanza 
cerebrale  molto  floscia,  quasi  spappolata  :  così 
pure  i  talami  dei  nervi  ottici:  nissun’  altra  le¬ 
sione  in  questa  cavità,  nè  in  quelle  del  torace 
e  dell’ addo  mi  ne. 


Encefalite .  (1 2) 

Cranio.  Membrane  del  cervello  turgide  di 
sangue  :  punti  di  adesione  fra  l’aracnoidea  ,  e 
la  dura  meninge  nella  parte  superiore  e  po¬ 
steriore  dell’emisfero  destro  del  cervello:  forte 


(1)  V.  il  n.°  19  del  Quadro  necrologico. 

(2)  V.  il  n.°  2\  del  Quadro  necrologico. 


*7 


aderenza  di  questo  viscere  colla  base  della  gran 
falce,  nel  qual  sito  si  videro  varii  granelli  :  gran¬ 
dissima  effusione  di  siero  sanguinolento  fra  le 
membrane  ed  il  viscere  sottoposto  :  i  seni  ve¬ 
nosi  turgidi  di  sangue.  Niente  altro  di  morboso. 

Bronchite  cronica.  (0 

L’infermo  aveva  sopportato  il  suo  male  du¬ 
rante  parecchi  mesi  senza  far  rimedio  di  sorta. 
Nel  collo,  e  nel  petto  del  cadavere  si  riconobbe¬ 
ro  la  laringe,  la  trachea.,  ed  i  bronchi  ulcerati, 
corrosi  internamente  ,  e  contenenti  gran  copia 
di  materia  purulenta:  il  parenchima  dei  pol¬ 
moni  coperto  di  tubercoli  della  grossezza  da 
un  granello  di  miglio  ad  una  fava  ,  alcuni  sup¬ 
purati ,  altri  circondati  da  induramento  scir¬ 
roso:  le  altre  due  cavita  non  presentarono 
lesioni  meritevoli  di  menzione. 

Enterite. 

Il  cadavere,  di  cui  segue  I  autossia,  era  quello 
d^  un  imbiancator  di  camere,  d’  anni  5o,  entrato 


(i)  V.  il  n.°  2j  di  detto  Quadro. 


(9>) 

il  21  ottobre,  CO  e  morto  il  28  per  avere  in¬ 
goiati  colori  sciolti  subito  dopo  sofferto  un  ac¬ 
cesso  d’  epilessia. 

Addomine .  Ventricolo  ed  intestini  distesi  da 
abbondanti  gaz  :  ventricolo  notato  di  macchie 
livide  presso  la  minor  curvatura  :  intestini  se¬ 
gnati  da  varii  punti  gangrenosi,  ed  offrenti  ve- 
stigia  di  grave  flogosi.  Niun  esame  del  cranio 
nè  del  petto. 

Ematemesi, 

La  Guardia  del  R.  Palazzo,  che  fa  il  soggetto 
di  quest’ aulossìa  era  da  più  mesi  travagliato  da 
ematemesi  melenode  accompagnata  da  febbri¬ 
cola,  dolori  sordi  alla  regione  del  ventricolo  : 
era  insonne:  Temaciazione  andava  ognor  cre¬ 
scendo.  Ricoverato  il  16  novembre,  e  trovan¬ 
dosi,  dopo  tre  salassi  ed  il  conveniente  regime, 
in  convalescenza,  si  espose  alle  vicende  della 
rigida  stagione,  e  recidivò  così  gravemente  che 
addi  8  dicembre  fa  tolto  di  vita  (* 2)  non  ostante 
tutti  i  rimedj  impiegati. 


(t)  V.  il  n.°  26  del  Quadro  necrologico. 

(2)  V.  il  n.°  29  di  detto  Quadro. 


(9a> 

Addomine.  Raccolta  di  molto  sangue  nero 
raggrumato  nel  ventricolo  ,  con  macchie  livi¬ 
dastre  nel  suo  fondo  cieco  :  intestini  tenui , 
in  certo  modo  y  incrostati  di  sangue  nerastro 
coagulato:  milza  ingrossata,  rammollita,  ed 
aderente  alle  parti  vicine  :  voluminosa  cisti  nel 
mesocolon  trasverso,  le  cui  pareti  erano  resi¬ 
stenti  e  spesse  ,  ripiena  di  sangue  coagulato. 
Le  altre  parti  sane. 

Encefalite .0) 

Cranio.  Meningi  turgide  di  sangue  :  ade¬ 
renze  fibrose  ai  due  emisferi  :  il  ventricolo  la¬ 
terale  destro  contenente  oltre  a  cinque  oncie 
d’ un  siero  limpido  :  gli  altri  ventricoli  conte¬ 
nenti  una  minor  quantità  di  siero  rossiccio. 


(  I)  Vedi  il  n.°  33  di  detto  Quadro. 
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0)  Il  1  7  gennajo  trovaronsi  sul 
mercato  l’ussignuolo  ( motacilla  lasci¬ 
ata)  cd  il  pettirosso  ( motacilla  rubecu- 
la )  :  fu  portato  nello  stesso  mese  un 
mazzo  di  fragole  giunte  a  maturità 
nelle  montagne  di  Lanzo. 

Una  rondine  svolazzò  in  fine  dj 
gennajo  sui  tetti  del  palazzo  dell'Ac¬ 
cademia.  Nel  corso  dell ’  inverno  si 
videro  spesso  andar  volando  i  pipistrel¬ 
li,  ed  in  principio  di  gennajo  si  col¬ 
sero  mazzi  di  margaritini  pure  nel  pa* 
lazzo  dell’Accademia. 

(2)  A  cagione  del  gelo  non  si  ten¬ 
ne  conto  dell’evaporazione  nei  mesi 
di  gennajo,  febbrajo,  novembre,  e  di* 
cembre. 

(3)  Totale  della  Pioggia 

caduta . 33.  <0.  8. 

Neve  .  .  22.  9.  7. 


56.  8.  5. 

(4)  Totale  dell’  Evapo¬ 
razione  . 59.  9.  7. 
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QUADRO  NOSOLOGICO 


I 


DISTINZIONE 

DELLE  MALATTIE. 


J 


Quotidiane 


.  ,  Terzane  /  semPlici  • 
Intermitlenti  (  j  doppie  .  . 

I  Quartane . 

I  Anomale . 


Continue 


Ì  Reumatiche . 

Gastriche  . . 

Biliose . . 

Efemere . 

Tifi  . 


del  sistema 
nei'voso 


Encefaliti  ....... 

Spiniti . 

Oftalmiti . 

Otiti . 

Prosopalgie . 

Sciatiche . 

V ascolari  .  .  Angioiti . 

[Ghiandolari  .  .  Parotidi  . . 

.  Uliti 

Gutturali 


»  .  c  tonsillari  .  . 

Angine  <  i  • 

°  (  laringee  .  . 

/  Polmoniti  e  Pleuriti  . 

t>  ,,  i-  )  Bronchiti . 

rettorati  .  .  <  •  .  .. 

\  lisi  polmonali  .  .  .  . 

(  Cardili . 


Ì'Epato  polmoniti  .  .  . 

Gastriti . 

Gastro-enteriti . 

Enteriti . 

Epatiti  . 

Spleniti . .  .  .  . 

(Pleurodinie  . 

Muscolari  ,  <Lombagini . 

f  Reumatismi  acuti  .  > 

Articolari  .  .  Artriti . 

r?  .  (  Cerebrali . 

Iunior  mesi  .  \  n  t  t- 

t  Polmonali . 


/  Scafatine . 

1  Morbilli . 

\  Risipole 

|  ì  m  iCcriC 

P  Urticarie 
V  Anomali 


*-»-  «  •  •  .  » 


Epistassi  .  .  .  . 
Polmonorragie 
Emorragie .  <[  Ematemesi  .  .  . 

Emorroidi  .  .  . 
Ematurie  .  .  . 


■n  #  ••  •  (Dissenterie  . 

Projlwu  su,  oh  j  Diarree . 

I  Anasarci . 

si  •  /  Idrocefali  ........ 

Cachessie  .  .  /  ,drot 


Neurosi 


orace  . 

\  Asciti  .......... 

Apoplessie . 

Paraplegie . 

Emiplegie . 

Epilessie . 

Manie . 

Vertigine  . . 

Cefalee . 

Asma . 


Coliche  j  Reumatiche 
(  Saturnine  .  . 


Rafania . 

\  Gastralgie  e  Gastrodinie 

Vermi  . 

Marasmo  senile  .  *  .  . 
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(M.°  3) 


STATO  NUMERICO 

DEI  MALATI  SECONDO  LE  ETÀ1. 


DIVISIONE 

D’ETA*. 

Entrati. 

Morti. 

Dai 

IO 

ai 

20 

i 

anni. 

l84 

2 

Dai 

20 

ai 

3o 

•  •  • 

254 

8 

Dai 

3o 

ai 

4° 

•  •  • 

1  l6 

2 

Dai 

4  o 

ai 

5o 

•  «  » 

117 

9 

Dai 

5o 

ai 

6o 

•  •  • 

58 

9 

Dai 

6o 

ai 

70 

•'  #  • 

43 

2 

Dai 

7° 

ai 

80 

•  •  • 

12 

1 

Dai 

8o 

ai 

30 

2 

DJ 

Dai 

9° 

ai 

100 

•  •  • 

JJ 

JJ 

i 

Totale 

t 

«  •  » 

786 

33 

- - 

*8 


Olf.°  4) 


QUADRO  DEI  MALATI 

SECONDO  LE  PROFESSIONI. 


1  PROFESSIONI  E  MESTIERI. 

En¬ 

trati. 

Morti  . 

Militari . ; 

89 

3 

Di  condizione  e  professione  civile 

• 

■ 

26 

4 

Agricoltori . 

74 

3 

Brentatori  .  . . 

4 

\ 

Cocchieri  e  vetturini  .... 

9 

62 

5 

Facchini  . 

49 

Servi  di  piazza  —  netta  scarpe  . 

33 

Calzolai  .  . . 

45 

) 

Chiabattini . 

33 

y  69 

2 

Tessitori . 

24 

! 

Coloristi . 

6  i 

Imbiancatori . 

3 

'  20 

2 

Verniciatori . 

44 

Conciatori  ....... 

• 

8 

Fabbri  ferraj  ....... 

24  1 

Fonditori  )  . 

( 

44 

2 

>  in  metallo  .  .  . 

20 

Operaj  ) 

Operaj  in  legno  ...... 

• 

68 

4 

Mastri  da  muro . 

é 

4  59 

2 

47  1 

F  ornaj . 

9  ! 

86 

4 

Panattieri . 

56  6 

§ 

Liquoristi . 

4 

Mestieri  diversi . 

84 

5 

Totale 

. . , 

• 

• 

786 

33 
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Nomero 


1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 
9 

<0 
\  1 
12 
13 

4 

15 

1 6 

17 

18 

19 

20 
21 
22 

23 

24 
2o 


27 


31 


QUAD 

Seco 


PROFESSIONI 

%  1 
H  I 

w  : 

MALATTIE 

Facchino . 

53 

Pleurisia  .  .  .  .  j 

Contadino . 

85  | 

Marasmo  senile  -  • 

Scuolaro . 

1 1  1 

Idrencefalo  .  .  •  • 

Macellajo . 

53 

T  i  fo  .  .  .  •  •  *| 

Fabbro- ferrajo  .  .  . 

28 

Tisichezza  .  .  •  •  i 

Panatliere  ..... 

37 

Polmonorragia 

Guardia-Reale 

54 

Epatite  cronica  .  . 

Arrostitor  di  castagne  . 

20 

Tifo . 

Panattiere . 

19 

Cardite  .  .  .  ♦  . 

Imbiancator  di  camere. 

45 

Polmonite  .... 

Contadino . 

40 

Encefalite  .... 

Cocchiere . 

60 

Dissenteria  cronica  . 

Mastro  di  casa 

55 

Polmonite  cronica 

Parrucchiere  .... 

40 

Polmonite  .  .  »  • 

Chierico . 

19 

Tisichezza  .... 

Mugnajo . 

24 

Splenite . 

Selciatore . 

48 

Polmo-cardite  .  .  . 

Falegname  .... 

2 1 

Meningite  ?  ... 

Cioccolattiere  .... 

32 

Emormesi  cerebrale  . 

Calzolaio . 

25 

Vajuolo  maligno  .  . 

Tipografo . 

22 

Encefalite  .... 

| 

Muratore . 

14 

id,  ..... 

Panattiere . 

20 

Yajuolo  maligno  . 

Servo  d’osteria  . 

21 

id. . 

Cappellaro . 

36 

|  Bronchite  cronica 

Imbiancator  di  camere  . 

50 

9  Enterite  .... 
s 

Guardia -Reale 

52 

1 

1  Tisichezza  .... 

Orefice . 

66 

16?.  •  •  •  • 

Guardia -Reale  . 

44 

1  Ematemesi  .... 

Contadino . 

44 

I  Tisichezza  .... 

Letterato  ..... 

73 

3  Apoplessia  .... 

Tessitore  di  cotone  .  . 

27 

|  Tisichezza  .... 

Sarto  . . 

26 

f  Encefalite  .... 

c: 

H 

È-- 


41 

55 

4 

5  ; 


55 


55 

3! 

41 


5j 


3: 

4: 

41 

41 

e 

& 

3 

5' 

5 

3 

3 

3 
4: 
4s 
41 
5* 

4 
41 


5 


5 


31 

3: 

41 

41 


ECROLOGICO 

Professioni. 


(H7.°5) 


GIORNO 


D  ENTRATA 


2 

gennajo 

7 

gennajo 

3 

id. 

13 

id. 

5 

id. 

7 

id. 

10 

id. 

27 

id. 

24 

id. 

17 

marzo 

30 

id. 

27 

febbrajo 

3  febbrajo 
8  id. 

1  7  id. 

1 9  id. 

1  marzo 

2  aprile 
8  id. 

2  maggio 

3  id. 

12  id. 

1  3  id. 

24  id. 

5  luglio 
10  id. 

3  agosto 
5  id. 

14  id. 

!6  id. 

3  ottobre 
1  id. 

4  id. 

5  novembre 
0  id. 

7  id. 

5  ir/. 

K  dicembre 
S  id. 


DELLA  MORTE 


19  id. 

1 1  marzo 

23  febbrajo 

21  ir/. 

7  marzo 

1 9  settembre 
15  aprile 

6  maggio 
3  settembre 

1  8  maggio 
t 7  id. 

24  id. 

9  luglio 

15  id. 

3  agosto 

1 1  ir/. 

20  ir/. 

2  settembre 
28  ottobre 
28  id. 

7  novembre 

8  dicembre 
8  id. 

27  id. 

7  id.  \ 

28  id. 

2  1  id. 


OSSERVAZIONI 


Ricoverato  d’ordine  superiore. 

Id,  —  Morto  il  secondo  giorno  d’entrata. 

Ricoverato  d’ordine  superiore. 

V .  la  necroscopia.  —  Ricoverato  attesa  la  sua  qualità 

Id. 

Id. 

Id.  —  Succonihette  il  secondo  giorno  d’ entrata 
Id. 

Ricoverato  d’ordine  superiore 

Id. 

Ricoverato  d’ordine  superiore. 

V edi  la  necroscopia.  / 

Id. 

Id.  —  Morì  poche  ore  dopo  V accettazione. 

Id. 

Visse  sole  ore  20  nello  Spedale.  V edi  la  necroscopia. 


V edi  la  necroscopia. 

Id. 

V edi  la  nota  del  N.°  7. 

Ricoverato  d  ordine  superiore. 

Vedi  la  nota  del  N.°  7  e  la  necroscopia. 

Ricoverato  d '  ordine  superiore. 

(.là  convalescente  morì  d' apoplessia  fulminante  in  un  secondo 
accesso . 

Ricoverato  d’ordine  superiore. 

Redi  la  necroscopia. 
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